Т1118  18  а  сИ^ка!  сору  о^  а  Ьоок  Ша!  \уа8  рге8егуе(1  ^ог  §епега11оп8  оп  ИЬгагу  811е1уе8  Ье^оге  к  \уа8  саге^иПу  8саппе(1  Ьу  Соо§1е  а8  раП  о^  а  рго]ес1 
1о  таке  Ше  \уог1(1'8  Ьоок8  (118С0УегаЫе  опИпе. 

И  11а8  8игу1уе(1  \ощ  епои^И  ^ог  Ше  соруп^Ы  1о  ехр1ге  апё  Ше  Ьоок  1о  еп1ег  Ше  риЬИс  с1ота1п.  А  риЬИс  ёотахп  Ьоок  18  опе  Ша!  \уа8  пеуег  8иЬ]ес1 
1о  соруп^Ы  ог  \у1108е  1е§а1  соруп^Ы  1егт  11а8  ехркеё.  \У11е111ег  а  Ьоок  18  1п  Ше  риЬИс  (1ота1п  тау  уагу  соиШгу  1о  соиШгу.  РиЬИс  (1ота1п  Ьоок8 
аге  оиг  §а1е\уау8  1о  Ше  ра81,  герге8епип§  а  хуеакЬ  о^  Ы81огу,  сикиге  апё  кпо\у1е(1§е  111а1'8  ойеп  сИШсик  1о  (118С0Уег. 

Магк8,  по1а11оп8  апё  оШег  таг§1паИа  рге8еп1 1п  Ше  оп§1па1  уо1ите  \уШ  арреаг  1п  11118  Й1е  -  а  гет1п(1ег  о^  11118  Ьоок' 8  \ощ  ]оигпеу  ^гот  Ше 
риЬИ811ег  1о  а  ИЬгагу  апё  йпаИу  1о  уои. 

118а§е  §ш(1еПпе8 

Соо§1е  18  ргоиё  1о  раПпег  \у11И  ИЬгапе8  1о  (И^Шхе  риЬИс  (1ота1п  та1епа18  апё  таке  1Иет  \у1(1е1у  ассе881Ые.  РиЬИс  (1ота1п  Ьоок8  Ье1оп§  1о  1Ие 
риЬИс  ап(1  \уе  аге  теге1у  1Ие1г  си81осИап8.  Кеуег1Ие1е88, 1Ы8  \уогк  18  ехреп81уе,  80  1п  огёег  1о  кеер  ргоу1сИп§  1Ы8  ге8оигсе,  \уе  Иауе  1акеп  81ер8  1о 
ргеуеШ  аЬи8е  Ьу  соттегс1а1  рагИе8, 1пс1исИп§  р1ас1п§  1есИп1са1  ге81псИоп8  оп  аи1ота1е(1  ^ие^у^п§. 

\\^е  а180  а8к  1Иа1  уои: 

+  Маке  поп-соттегс1а1  ше  о/^ке^1е5  \Уе  дс^щпЫ  Соо§1е  Воок  ЗеагсИ  ^ог  и8е  Ьу  шсИу1(1иа18,  апё  \уе  ^е^ие8^  1Иа1  уои  и8е  1Ие8е  Й1е8  ^ог 
рег80па1,  поп-соттегс1а1  ригро8е8. 

+  Ке/гат/гот  аШотШес!  диегут§  Во  по1  8еп(1  аи1ота1е(1  ^ие^^е8  о^  апу  80г1 1о  Соо§1е'8  8у81ет:  И  уои  аге  сопёисип^  ге8еагсИ  оп  тасЫпе 
1гап81а11оп,  орИса!  сИагас1ег  гесо^пШоп  ог  о1Иег  агеа8  \уИеге  ассе88  1о  а  1аг§е  атоиШ  о^  1ех1 18  Ие1р^и1,  р1еа8е  соп1ас1  и8.  \\^е  епсоига^е  1Ие 
и8е  о^риЬИс  (1ота1п  та1епа18  ^ог  1Ие8е  ригро8е8  апё  тау  Ье  аЫе  1о  Ье1р. 

+  МатШт  аПпЪийоп  ТИе  Соо§1е  "\уа1егтагк"  уои  8ее  оп  еасИ  Й1е  18  е88еп11а1  ^ог  1п^огт1п§  реор1е  аЬои!  1Ы8  рго]ес1  апё  Ие1р1п§  1Иет  йпс1 
аёсИиопа!  та1епа18  1Игои§И  Соо§1е  Воок  8еагсИ.  Р1еа8е  ёо  по1  гетоуе  к. 

+  Кеер  и  1е§а1  \УИа1еуег  уоиг  и8е,  гететЬег  1Иа1  уои  аге  ге8роп81Ые  ^ог  еп8ипп§  1Иа1  \уИа1  уои  аге  (1о1п§  18  1е§а1.  Во  по1  а88ите  1Иа1  ]и81 
Ьесаи8е  \уе  ЬеИеуе  а  Ьоок  18  1п  1Ие  риЬИс  (1ота1п  ^ог  и8ег8  1п  1Ие  Ипкес!  81а1е8, 1Иа1 1Ие  \уогк  18  а180  1п  1Ие  риЬИс  (1ота1п  ^ог  и8ег8  1п  о1Иег 
соип1пе8.  \УИе1Иег  а  Ьоок  18  8ИИ  1п  соруп^Ы  уапе8  ^гот  соиШгу  1о  соиШгу,  апё  \уе  сапЧ  о^^ег  §и1(1апсе  оп  \уИе1Иег  апу  8рес1йс  и8е  о^ 
апу  8рес1йс  Ьоок  18  аИо\уе(1.  Р1еа8е  ёо  по1  а88ите  1Иа1  а  Ьоок'8  арреагапсе  1п  Соо§1е  Воок  8еагсИ  теап8  к  сап  Ье  и8е(1 1п  апу  таппег 
апу\уИеге  1п  1Ие  хуогШ.  Соруп^Ы  1пМп§етеШ  ИаЫИ1у  сап  Ье  ^ике  8еуеге. 

АЬои1  Соо§1е  Воок  8еагсЬ 

Соо§1е'8  т1881оп  18  1о  ог§ап12е  1Ие  \уог1(1'8  1п^огтаИоп  апё  1о  таке  к  ип1уег8аИу  ассе881Ые  апё  и8е^и1.  Соо§1е  Воок  ЗеагсИ  Ие1р8  геа(1ег8 
сИ8С0Уег  1Ие  \уог1(1'8  Ьоок8  \уЫ1е  Ие1р1п§  аи1Иог8  апё  риЬИ8Иег8  геасИ  пе\у  аисИепсе8.  Уои  сап  8еагсИ  Шгои^И  1Ие  ^иИ  1ех1  о^  1Ы8  Ьоок  оп  1Ие  \уеЬ 


адЬ^^р : //Ьоокз . доод1е . сот/ 


Это  цифровая  коиия  книги,  хранящейся  для  потомков  на  библиотечных  полках,  прежде  чем  ее  отсканировали  сотрудники 
комиании  Соо§1е  в  рамках  проекта,  цель  которого  -  сделать  книги  со  всего  мира  доступными  через  Интернет. 

Прогало  достаточно  много  времени  для  того,  чтобы  срок  действия  авторских  прав  на  эту  книгу  истек,  и  она  перешла  в  свободный 
доступ.  Книга  переходит  в  свободный  доступ,  если  на  нее  не  были  поданы  авторские  права  или  срок  действия  авторских  прав 
истек.  Переход  книги  в  свободный  доступ  в  разных  странах  осугцествляется  по-разному.  Книги,  перешедшие  в  свободный  доступ, 
это  наш  ключ  к  прошлому,  к  богатствам  истории  и  культуры,  а  такж:е  к  знаниям,  которые  часто  трудно  найти. 

В  этом  файле  сохранятся  все  пометки,  примечания  п  другие  записи,  сугцествуюгцие  в  оригинальном  издании,  как  напоминание 
о  том  долгом  пути,  который  книга  прошла  от  издателя  до  библиотеки  и  в  конечном  итоге  до  Вас. 

Правила  использовапия 

Компания  Соо§1е  гордится  тем,  что  сотрудничает  с  библиотеками,  чтобы  перевести  книги,  перешедшие  в  свободный  доступ,  в 
цифровой  формат  и  сделать  их  широкодоступными.  Книги,  перешедшие  в  свободный  доступ,  иринадлеж:ат  обгцеству,  а  мы  лишь 
хранители  этого  достояния.  Тем  не  менее,  эти  книги  достаточно  дорого  стоят,  поэтому,  чтобы  и  в  дальнейшем  предоставлять 
этот  ресурс,  мы  предприняли  некоторые  действия,  иредотврагцающие  коммерческое  использование  книг,  в  том  числе  установив 
технические  ограничения  на  автоматические  запросы. 

Мы  такясе  просим  Вас  о  следуюгцем. 

•  Не  используйте  файлы  в  коммерческих  целях. 

Мы  разработали  программу  Поиск  книг  Ооо§1е  для  всех  пользователей,  поэтому  используйте  эти  файлы  только  в  личных, 
некоммерческих  целях. 

•  Не  отправляйте  автоматические  запросы. 

Не  отправляйте  в  систему  Соо§1е  автоматические  запросы  любого  вида.  Если  Вы  занимаетесь  изучением  систем  машинного 
перевода,  оптического  распознавания  символов  пли  других  областей,  где  доступ  к  большому  количеству  текста  моясет 
оказаться  полезным,  свяясптесь  с  нами.  Для  этих  целей  мы  рекомендуем  использовать  материалы,  перешедшие  в  свободный 
доступ. 

•  Не  удаляйте  атрибуты  Соо§1е. 

В  каясдом  файле  есть  "водяной  знак"  Соо§1е.  Он  позволяет  пользователям  узнать  об  этом  проекте  и  помогает  им  найти 
дополнительные  материалы  при  помогцп  программы  Попек  книг  Ооо§1е.  Не  удаляйте  его. 

•  Делайте  это  законно. 

Независимо  от  того,  что  Вы  используйте,  не  забудьте  проверить  законность  своих  действий,  за  которые  Вы  несете  полную 
ответственность.  Не  думайте,  что  если  книга  перешла  в  свободный  доступ  в  США,  то  ее  на  этом  основании  могут 
использовать  читатели  из  других  стран.  Условия  для  перехода  книги  в  свободный  доступ  в  разных  странах  различны, 
поэтому  нет  единых  правил,  иозволяюгцих  определить,  моясно  ли  в  определенном  случае  использовать  определенную 
книгу.  Не  думайте,  что  если  книга  появилась  в  Поиске  книг  Соо§1е,  то  ее  моясно  использовать  как  угодно  и  где  угодно. 
Наказание  за  нарушение  авторских  прав  моясет  быть  очень  серьезным. 

О  программе  Поиск  кпиг  Соо§1е 

Миссия  Соо§1е  состоит  в  том,  чтобы  организовать  мировую  информацию  и  сделать  ее  всесторонне  доступной  и  полезной. 
Программа  Поиск  книг  Соо§1е  помогает  пользователям  найти  книги  со  всего  мира,  а  авторам  и  издателям  -  новых  читателей. 


Полнотекстовый  поиск  по  этой  книге  моясно  выполнить  на  странице  ]1"Ь"Ьр: //Ъоокз.§оо§1е.сот/ 
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I.  Статьи  РУИ0В0ДЯЩ1Я  и  общаго  характера.  ^\ 

№  1.  Отъ  редакц1и.— №  2.  Гомеопат1я  въ  Герман1и,  Й,  Луцт- 
ко.—М  4.  Гомеопат1я  и  домашняя  медицина.— №  5—6.  Современное 
положен1е  гомеопат1и,  В.  Соловьева.— }&  7—9.  Новая  гомеопатическая 
санатор1я.— Демонстрац1Я  ас!  осп1о8  д'Ьйств1я  ма.1ыхъ  дозъ,  В.  Гаупта,— 
Фотограф1я,  какъ  неопровержимый  свидетель,  Н.  Федоровскаго.^^^  10. 
Деревня  и  медицина,  Свянренника.—^о  ц.  О  преподавании  мед|[йны 
въ  семинар1яхъ.— №  12.  Зач^мъ  существуютъ  аптеки? 

II.  Фармакодинамика. 

Очерки  клинической  фармаколог! и,  Е.  Nа8Н'а:  №  1.  Фосфорик. 
ацнд.,  Мур1ат.  ацид.,  Нитрик.  ацид.  №  2.  Сульфур.  ацид.,  «Цркрик. 
ацид.  №  3.  Гельземинъ.  №  4.  Баптиз1я,  Феррумъ  фосф.,  Вератрумъ 
вириде  и  альбумъ.  №  5 — 6.  Геллеборусъ,  Купрумъ  металл.- "Цикута, 
Каустикумъ. 

№  5.  Серебро  и  золото,  ^Vа(^с[еГя.—Xо  7—9.  Препараты  натр1я, 
Е.  Фаррингшона.  Туберкулинъ  и  высок1я  потенц1и,  Ф.  Молля,—}^  10 
—12.  Кислоты,^.  Фаррингшона. 

III.  Терапевтика. 

Справочникъ  гомеопата,  X  С1агке'а:  №  1.  Мозоль,  Молоко,  Мо- 
роженое, посл'Ьдств1я  его  -Ьды,  Морская  бол-Ьзнь,  Моча.  №  2.  Мочевой 
пузырь,  Мочеиспускательный  каналъ,  Мелькан1е,  летающ1я  мушки 
предъ  глазами,  Мышцы.  №  3.  Нагноен1е,  Нарывъ,  Насморкъ,  Неврал- 
г1я.  Нервная  слабость.  №  4.  Несваренхе  пищи  (Диспепс1я).  №  5—6. 
Ноги,  Ногти,  Ногто-Ьда,  Носъ,  Обморокъ  сОбмиран1е),  Ожоги  и  обвары, 
Ожир'Ьн1е,  Ознобъ. 

Брюшной  тифъ,  И.  Луценко^  №  1—3.  Золотуха,  Е.  (хгзетиз'а. 
№  1—3. 

№  1.  Какъ  надо  -Ьсть,  Ф.  Миллера,— К9  3.  Летарг1я,  сонъ  или 
обморокъ?  Н.  Скарятина.—!^  4.  Эликсиры  красоты  и  молодости,  И. 
Луценко.—К^  5—6.  Маляр1я,  М.  Ржанщына.  Бредъ  известконыхъ 
солей  при  подагр-Ь  и  въ  старческомъ  возраст*,  Нордгорсша.—Кй1—9, 
Три  случая  чисто  гомеопатическаго  изл-Ьченхи,  фонъ  Виллерса,  Рыб1й 
жиръ.  Клиническ1я  заметки,  Зифферта:  Касторъ  экви,  Гельзем1умъ, 
Кратегусъ  окс1ак.  и  Натр,  ванадик.— №  11.  л-Ькарственное  л4чешв 
хирургическихъ  бол-Ьзней,  Девей. 

Лечебныя  зам'Ьтки:  №  1.  Коффеа  при  безсонниц'6,  Кальвареа 
фосфорика  и  Калн  фосфорикумъ  при  шум*  въ  ушахъ.  Травматиче- 
ское воспалеше  глазъ,  Хина  при  головокружен1и,  Кал1умъ  хлоратумъ 
при  паралич*  конечностей.  Земляника  отъ  земляничной  бол-Ьзня,  Фер- 
румъ пикрикумъ  при  бородавкахъ,  Излечен1е  экземы  Фосфоромъ,  Сева- 
ле  и  Нафталинъ  при  катаракт*,  Гидрокотиле   аз1атика  при    псор1а84, 
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II.  лроияна  я  сяъсь. 

№  1.  Христолюбивое  Общество  самопомощи  въ  бол-Ьзнях*. 
пожертвован1е,  Щедрое  зав'Ьщан1е,  Отравлен1е  отъ  шелковыхъ  Чд 
№  ^.  Христол.  0-во  самопомощи  въ  бол-Ьзняхъ,  Св-Ьтовой  наркозъ,  х 
мая  безвредность  борной  кислоты.  №  3.  Зав-Ьщате  профессора  Шеи. 
Реклама  нов-Ьйшаго  времени.  №  4.  Харьковское  Общество  посл^Ьдоь» 
телей  гомеопат1и,    Виленское    Общество   посл-Ьдователсй    гомеопатии, 
С.-Петербургское  Общество  посл-Ьдователей  гомеопат1и,  Гомеопатиче- 
ск1й  институть  въ  Чикаго.  №  5—6.  Московское   Общество  посл^кдо®а- 
телей    гомеопат1и,    С.-Петербургское    Общество    Врачей-Гомеопатовъ, 
СПБ.  Христол.   0-во  самой,  въ  бол'Ьзняхъ,    Высочайпий  приказе-   ^^ 
федра  гомеопат1И,  Островъ  долгол'Ьтнихъ,  Ц-Ьлебный  воздухъ.  ^|'^ 
вяюе  годичное  общее  собрате  членовъ  Общества  посл^до] 
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Гядравтисъ  при  вожныхъ  бол'&зняхъ.  №  2.  Комокляд1я  при  кашл*!,  Тирео- 
шдинъ  при  опухоляхъ  грудныхъ  железъ,  Фосфоръ  при  опухоляхъ 
языка,  Излечешя  рака.  >{^  3  Письмо  Ганемана  о  лечен1и  искривлен1й 
позвоночника,  Гд'Ь  прим'Ьнимы  лиманы?  Какъ  принимать  несколько 
л1^карствъ  за  разъ?  Какъ  л1Ьчить  псор1азъ?  Стелляр1я  при  синовитЬ, 
Лдконусъ  виргиникусъ  при  Базедовой  болезни,  Теллур1й  при  ипиас^, 
Нервный  отекъ— Гепаръ  сульфурисъ,  Травматическая  катаракта.  Л&  4. 
Белладонна  при  краснух*  свиней,  Хелидошумъ  при  коклюш-Ь,  Лечен1е 
инфлюэнцы,  В1ола  одората  при  боляхъ,  Парейра  брава  при  почечныхъ 
воликахъ,  Калькареа  фосфорика  при  кашл*]^,  Гамамелисъ  при  гемор- 
ре*,  Силицеа  при  мастит*,  Кратегусъ  при  отекахъ.  №  5—6.  Леченш 
сердцеб1ен1я  и  другихъ  сердечныхъ  разстройствъ,  Дигиталисъ,  Тере- 
бивтина  прд  обморожен1яхъ,  Натрумъ  олеивикумъ  при  желчныхъкам- 
няхъ,  Феррумъ  фосфорикумъ  при  лицевой  невралг1и,  Аконитъ  и  Фос- 
форъ при  оневмоши,  Гельземинъ  при  дисменоре*,  Сульфуръ  при  по- 
нос*. №  7  -  9.  Средства  отъ  безсонницы,  Бар1умъ  при  слабости  арте- 
рий, Гельземинъ  при  инфлюэнц*,  Гнафал1умъ  при  ревматизм*,  Спиге- 
Л1я  при  эндокардит*,  Камфора  при  чемер*  лошадей,  Л*чен1е  Базедо* 
вой  бод*зни,  Л!ечеше  см*щен1й  матки,  Иараличъ  затылочнь1хъ  мышцъ, 
изл*ченный  ЬусоросИит.  Ликопод^умъ  при  неврачпи  лица,  Зугу^хит 
]атЪо1аппт  при  сахарной  бол*зни.  Белладонна,  какъ  средство  для 
пропаганды,  Русъ  токсикодендронъ  при  остромъ  гастрит*.  №  10.  Ура- 
шумъ  нитрнкумъ  при  бол*зняхъ  печени,  Д1етическое  л*чен1е  почеч- 
ныхъ камней,  Карбо  вегетабилисъ  при  кашл*,  Каустикумъ  при  сви- 
щахъ  въ  заднемъ  проход*,  Кока  при  шум*  въ  ушахъ,  Кальм1я  при 
спинной  сухотк*,  Гидрастисъ  при  язвахъ  языка.  Кали  фосфорикумъ 
прн  пл*шивости,  Тирео1одинъ  при  псорхаз*,  Дифференц]альный  Д1аг- 
нозъ  между  Белладонной,  Посц1амусъ  и  Страмой1умъ.  №  11.  Катаракта 
отъ  Нафталина,  Икота— Гинсенгъ,  Варикозная  язва  ноги.  Средства 
при  родахъ.  Сыпь  отъ  Хинина.  №  12.  Вонюч1Й  потъ,  Игнац1я  при  кож- 
ныхъ  страдашяхъ.  Чистая  вода  при  зоб*. 

V.  Корреспонденц1и. 

№  5—6.  Мул.  Конуры.  Скорбные  листы  хуторянина.  IV. — М. 
Ржанщына.  (Объ  общемъ  собран1и  Тифлисск.  О-ва  поел.  гом.  23 
Марта  1903  г.).— №  10.  Л.  Федоровскаго.  (О  задачахъ  С.-ПБ.  Благот- 
вор.  Христолюбиваго  О-ва  самопомощи  въ  бол*зняхъ).— №  12.  Е.  С. 
Несколько  словъ  правды  о  гомеопат1и. 

VI.  Хроника  N  ся-Ьсь. 

.  М.  1.  Христолюбивое  Обш.ество  самопомош.и  въ  бол*зняхъ,  Новое 
пожертвоваше,  Щедрое  зав*щаше,Отравлеше  отъ  шелковыхъ  чулковъ, 
^^  "2. .  Христол.  0-во  самопомощи  въ  бол*зняхъ,  Св*товой  наркозъ,  Мни- 
мая безвредность  борной  кислоты.  №  3.  Зав*щаше  профессора  Шенка, 
Реклама  нов*йшаго  времени.  №  4.  Харьковское  Общество  посл*дова- 
теюй  гомеопапи,  Виленское  Общество  посл*дователей  гомеопат1и, 
С.-Петербургское  Общество  посл*дователей  гомеопат1и,  Гомеопатиче- 
ски институтъ  въ  Чикаго.  №  5—6.  Московское  Общество  посл*дова- 
телей  гомеопат1и,  С.-Петербургское  Общество  Врачей-Гомеопатовъ, 
СПБ.  Христол.  0-во  самой,  въ  бол*зняхъ,  Высочайшхй  приказъ,  Ка- 
федра гоуеонапя,  Островъ  долгол*тнихъ,  Ц*лебный  воздухъ.  №  7—9.  Де- 
годичаое  общее  собрате  членовъ  Общества  посл*дователей  го- 
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меопат1и  въ  Варшав*,  Христолюбивое  Общество  самопомощи  въ  бо- 
л'Ьзняхъ,  Гомеопатическая  кафедра  въ  Тюбинген-Ь,  Гомеопат1я  въ  Ан- 
гл1и,  Гомеопат1я  въ  Филадельф1йскомъ  госпитал^Ь,  Усп^Ьхи  гомеопапи  въ 
Америк'^,  Медицинское  д'1ло  въ  Швейцар1и,  Практцка  масража  въ 
Венгрии,  Редкая  ид10синкраз1я,  Р-Ьдихй  желудокъ,  Отравлен1ё  отъ  са- 
пожной краски,  Ядовитость  зм^инаго  яда  для  зм-]^!,  Китайская  меди- 
цина, Гипеничесшй  билль,  Инструментъ  для  изм-Ьрон^я  умственнаго 
утомлен1я,  Бол-Ьзнотворное  д-Ьйствхе  рад1я,  Физическая  и  психическая 
деятельность  у  д4тей,  Распространен1е  рака  въ  Ирланд1И.  Л2  10.  Хри- 
столюбивое Общество  Самопомощи  вь  бол-Ьзняхъ,  Къ  съезду  гомеопа- 
товъ,  Гомеопапя  въ  Америк*,  Эсперантсшй  медицинсшй  журналъ,  Не- 
видимыя  бактер1и.  Доходы  врачей  и  юристовъ.  Пастеровское  л-Ьчеше 
бешенства.  Общество  вететарханцевъ,  Въ  Екатеринославской  л*чебни- 
ц-Ь  для  алкоголиковъ,  Число  лицъ  достигшихъ  100  л-Ьтъ  въ  Ррсс1и,  При- 
глашеше  врача-гомеопата  на  земскую  службу,  СПБ,  0-во  врачей- 
гомеопатовъ,  Къ  съезду  гомеопатовъ,  Новыя  гомеопатическая  боль- 
ницы, Къ  прх-Ьзду  врача-гомеопата  въ  К1евъ,  100000  руб.  за  20  коп.. 
Новый  споообъ  л'Ьчен1я  алкоголизма.  Кафедра  гомеопати,  Усп^Ьхи 
гомеопат1и.  №  12.  Гомеопат1я  въ  земстве.  Новое  Об-во  въ  К1ев4, 
Полтавское  Об-во  посл-Ьд.  гомеопат1и. 

Отчетъ  Правлен1я  Одесск.  Ганеман.  О-ва  за  1902  г.  №2.— Про- 
токолъ  очереди,  общаго  собран1я  Членовъ  Одесск.  Ганем.  О-ва  9  мар- 
та 1903  г.  №  3.— Отчет.  СПБ.  О-ва  послед,  гом.  №  5—6. 

Некрологи:  Д-ръ  В.  С.  Гохенбергъ  №  7  —  9.  —  Проф.  Т.  Ф. 
Алленъ.  №  10.— Н.  Н.  Летуновсшй,  д-ръ  О.  П.  Ленск1й.  №  11. 


Алфавитный  указатель. 


Азотная  кислота  390.  —  Аконитъ  и  Фосфоръ  при  пневмон1и 
224.— Алкоголизмъ,  л'Ьчен1е  гипнозомъ  343,  морскими  путешеств1ями 
374.— Аптеки  зач-Ьмъ  существуютъ  383.— Артер1й  слабость— Бар1умъ 
294.— Ацид.  гидрощан.  395,  мур1ат.  31,  330,  нитрик.  32,  390,  пикрик. 
73,  396,  сульфур.  72,  363,  флюорик.  327,  фосфорик.  28,  358. 


Базедова  болезнь  131,  296.— Бактер1и  невидимый  341,— Бапти- 
31Я  147.— Бар1умъ  при  слабости  артер1й  394.— Безсонница  41, 293.— Бел- 
ладонна, диффер.  д1агнозъ  339,  какъ  средство  для  пропаганды  300,— 
при  краснух*  свиней  165.  —  Билль  гиг1еническ1й  305.  —  Боли.— В1оля 
одората  166.— Болотная  лихородка  Смаляр1я)  199.— Больницы  гомеопг^- 
тичесшя  новыя  373.— Борной  кислоты  мнимая  безвредность  80.—- Бо- 
родавки—Феррумъ  пикрик.  45.— Брюшной  тифъ  6,  59, 103.— Б-Ьшёнства 
л-Ьчеше  пастеровское  343, 


Варшавское  0-во    посл-Ьд.  гом.  301.  —  Варикозная    язва    ноги 
369.— Вегетар1анское  0-во  343.— Вератрумъ  альб.  151,  вириде    ИЭ.— 
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В!а1я  одората  при  боляхъ  166,  Виленское  0-ёо  послЬдователой  го-. 
меоп.  168.— Воспалеше,  л-Ьчеше  367,  глазъ,  травматическое  42.— Воз- 
духъ  целебный  229.— Вредъ  известковыхъ  солей  при  подагр*  и  вь  стар- 
ческомъ  возраст*  216.— Высочайштй  приказъ  229.  ^ 


.;  Гамамелисъ  при  геморо-Ь  167.— Гастритъ  острый -Русъ  токе. 
300.  -^  Гельзаминъ  113,  290,  при  днсменорре*  225,  прп  инфлю^нд-Ь 
.ЙО5.^Гелле0орусъ  Д84е-Гепаръ  сульф.— нервный^  отекъ  131.-гГиг1ени- 
чесшй  билль.  305.— Гидрастисъ  при  кОжныхъ.  бол^зняхъ  46,  ..при  яз- 
вахъ  языка  338.  —  Т1осц1амусъ,  диффер.  дхагнозъ  339.  -  Гпдро150тиле 
при  псор1аз'Ь  ^.  —  Гидрощан.  ацид.  395.  —Глазъ  травмат.  воспалёще 
42.— Гнафал1умъ  при  ревматизм*  296.— Гол овокружен1ё— Хина  43.— 
Гомеопат1я  въ  Америк*  302,  341,  въ  Англш  302,  въ  Герман1и  51,  въ 
земств*  407,  въ  Филадельфхйскомъ  госпитал*  302,  и  домашняя  меди- 
цина 141.— Гомеопатическая  кафедра  въ  Тюбинген*  229,  301.— Го- 
меоп.  новая  санатбр1я  249.  —  Гомеопатическ1й  институтъ  въ  Чикаго 
169.— Гомеопатии  современное  положеше  173.-^Грудныхъ  желе^ъ  опу- 
холи—Тиреошдинъ  77. -Гэморрой- Гамамелисъ  167.  *       ^ 

д. 

Демонстрац1я  ас!  оси1о8  д*йетв1я  малыхъ  дозъ  278.  —  Деревня 
и  медицина  315.-Дигиталисъ  223.— Дисменорея  — Гельземинъ  225. — 
Диспепс1я  153.  —  Дифференц.  д1агнозъ  между  Беллад.,  Посц1ам.  и 
Страной.  339.  ~  Д^эте-гическое '  л*чен1е  поч(ЗЧНыхъ  камней  336.— *  До- 
машняя медицина  и  гОмеоиат1я  141.— Доходы  врачей  и  юристовъ  342. 


Железъ  грудныхъ  опухоли— Тирв010динъ.  77.— Желудокъ   р*дк1й 
303.— Желчные  камни— Натр,  олеиник.  224. 


Зав*щаше  47,  проф.  Шенка  131.— Задняго  прохода  свиш.и— 
Каустикумъ  338.— Затылочныхъ  мышцъ  параличъ  298.— Зач*мъ  суще- 
ствуютъ  аптеки  383.— Земляника  при  земляничной  бол*зни  44.— Зм*и- 
наго  яда  ядовитость  для  зм*й  304.  —  Зоба  излечон1о  чистой  водой 
406.— Золото  и  серебро  155.— Золотуха  18,  65,  109. 


Игнащя  при  КОЖНЫХЪ  страдан1яхъ  406.— Ид1осинкраз1я  р*дкая 
303. — Известковыхъ  солей  вредъ  при  подагр*  и  старости  216 —Ико- 
та Гинсенгъ  369,— Инфлюэнца  166,  Гельземинъ  при  ней  295.— Инстру- 
ментъ  для  изм*решя  умственнаго  утомлен1я  306. — Искрпвленхе  позво- 
ночника—письмо Ганемана  о  его  л*чеши  127:— Иш1асъ    Теллур1й131. 


Какъ  надо  *сть  38.  -  Какъ  принимать  н*сколько  л*карствъ  за 
разъ  129. — Кали  фосфор,  при  пл*шивости  339. -при  шум*  въ  ушахъ 
42.  -Кали  хлоратумъ  при  паралич*  конечностей  43.'-*Калькар.  фос- 
фор, при  кашл*  167^  при  шум*  въ  ушахъ  42.-Кальм1я  при  спинной 
сухотк*  338.  — Камни  желчные  -  Натр,  олеинпк.  224.— Камни  почечные. 
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д1атетвческое  1%чеше  ихъ  336.— Парейра  брава  166.-Ка11ф(^^  ор^г 
чсмерЬ  296.— Карбо  вегетаб.  при  кашл!^  337.— Каеторъ  дкцк  .  289.^ 
Катаракта  отъ  Цафталкна  368,— Секяле  и  Нафталицъ  45,  трауматвчо- 
екая  131.— Каустикумъ  186,  при  свищахъ  заднего  прохода  338. — ^Ка- 
федра гомеопат1я  229,  301,  375.— Кашель  -Кальк.  фосфор.  167,-  Кар- 
бо  вегет.  337,— Комокляд1я  77.— Кислоты  322,  358,  390. -Китайсвая 
медицина  З05.-Кожныя  болезни- Гидрастисъ  46,— Игнад1Я  406.тг.Бока 
при  шум'6  въ  ушахъ  338.— Коклюшъ— Хелидон^уиъ  165.— Комоиш! 
при  кашл*  77.— Конечностей  параличъ  43.— Корреспонденц1и  210,^, 
340,  400.-  Кости,  л*чен1е  ихъ  бол-Ьзней  367.-Коффеа  при  безсоннжц^ 
41.  -  Краснуха  свиней  -  Белладонна  165.— Красоты  и  молодости  элик- 
сиры 159.— Кратегусъ  167,  291.— Купрумъ  мет.  185,  -Къ  съезду  г6- 
меопатовъ  341. 

Летарпя,  сонъ  или  обморовъ  122.— Летаюпця  мушки  перед:^ 
глазами  75.— Лекарственное  л-Ьченхе  хирургическихъ  бол'Ьзней  366.— 
Ликопод1уиъ  при  невралгш  лица  299,  при  параличе  затылочныхъ 
мышцъ  298.  Ликопусъ  внргин.  при  Базедовой  бол']^зни  131.— Лица 
невралпя— Ликопод.  299,— Феррумъ  фосфор.  224.— Лиманы  гд4  при- 
м'Ёнимы  128. 

Маляр1я  199.  -  Массажа  практика  въ  Венгрии  303.— Маститъ— 
Силицеа  167.- Матки  см-Ьщешй  л-Ьченхе  297.— Медицина  и  деревня 
315.— Медицинское  д']^ло  въ  Швейцар1и  303.— Мелькаше  передъ  гла^ 
зами  75.  Мнимая  безвредность  борной  кислоты  80.— Мозоль  33.— 
Молодости  п  красоты  эликсиры  159.— Молоко,  разстройство  его  отд4- 
лешя  33.— Молочница  35.— Мороженое,  посл-Ьдствхя  его  ^ды  35.— 
Морская  болезнь  35— Московское  0-во  послед,  гомеоп.  22б.-гМочд, 
разстройства  ея  35.— Мочевой  пузырь  74.— Мочеиспускательный  ка- 
налъ  75.— Мурхатик.  ацид.  31,  330.— Мушки  летающ1я  передъ  глазами 
75,— Мышцы  76. 


Нагноеше  117.— Наркозъ  св-Ьтовой  79.  -  Нарывъ  117.— Насморкъ 
118.— Натр1я  препараты  255.— Натрумъ  ванадикумъ  291.— Натрумъ 
карбон.  255.— Натр,  мурхатик.  262.— Натр,  олеиник.  при  желчныхъ 
камняхъ  224.-  Натр,  сульфурик.  261— Нафталинъ,  катаракта  отъ  него 
368.— Невидимый  бактер1и  341.— Невралпя  119,  лицевая— Ликопод. 
299,  —  Ферр.  фосф.  224.  —  Некрологи:  дръ  В.  С.  Гохенбергъ  308, 
проф.  Т.  Ф.  Алленъ  343,  Н.  Н.  Летуновсшй  375,  д-ръ  0.  П.  Лед- 
ск1й  376.  -  Нервная  слабость  121.— Нервный  отекъ— Гепаръ  131.— Не- 
свареше  пищи  153  — Нитрик.  ацид.  32,  390.— Ноги  192.— Язва  вари- 
козная 319.— Ногти  194  —  Ногто'Ьда  195.— Носъ  195. 


Обвары  197.— Обмпран1е  196.  -  Обморожеше— Теребинтина  224. 
—  Обморокъ  196,  летаргш  или  сонъ  122.— 0-во  новое  въ  Шев-Ь  407. — 
Одесское  Ганеман.  0-во  81,  132.  Ожир*н1€  198.— Ожоги  197.— Ознобг 
198.— О  преподавании  медицины  въ  семинар1яхъ  351.— Опухоли  367, 
грудныхъ  железъ  —  Тирео1одинъ    77,  языка— Фосфоръ   78.  -;-  (кировъ 
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дожгод^тнихъ  229.— Отеки— Крате^съ  167.— Отекъ  нервный— Гепаръ 
131— 0тоавлен1б  оловомъ  отъ  пгелковыхъ  чулковъ  47,  отъ  сапожной 
краски  Э04.— Отъ  ]редакц1и  3,  409. 


Параличъ  затылочныхъ  мышцъ,  излеченный  Ликопод1емъ  298, 
конечностей  73.— Парейра  брава  при  почечныхъ  коликахъ  166.— Пас- 
теровское л4чеше  бешенства  343.— Печени  болезни— Уран,  нитрик. 
3^.  — Пикрикумъ  ацид.  (Пикриновая  кисл.)  73,  396.— Плавиковая  ки- 
слота 327.— Плешивость— Кали  фосфор.  331К-Плевмон1я— Аконитъ  п 
Фосфсиръ  224.  -Подагра  и  старость,  вредъ  известковыхъ  солей  при 
ннхъ  216.— Пожертвоваше  47.— Позвоночника  искрвленхе,  письмо  Га- 
немана  о  его  л^чеши  121.- Полтавское  0-во  поел,  гомеоп,  408. -По- 
носъ — Сульфуръ  225.— Почечные  камни— д1этитическое  л^ченхе  336,— 
Парейра  166.— Потенц1и  высошя  и  Туберкулинъ  284.— Приглашенхе 
врача-гомеопата  на  земскую  службу  371.— Ирх^здь  врача  гомеопата 
въ  Шевъ  373.  —  Психическая  и  физическая  деятельность  у  детей 
307.— Псорхазъ— Гидрокотиле  46,  какъ  лечить  130,— Тиреоидинъ  339. 


Рад1й,  его  болезнетворное  действ1е  306. -Рака  излечен1я  78, 
распространеше  въ  Ирланд1и  307.— Раны,  лечен1е  ихъ  366.— Ревма- 
тизмъ  -  Гнафал1умъ  296.— Реклама  новейшаго  времени  132.— Роды, 
средства  при  нихъ  369.— Русъ  токе,  при  остромъ  гастрите  300.— Ры- 
б1й  жиръ  286. 


Санатор1я  новая  гомеопатическая  249.  —  С-ПБ.  0-во  врачей- 
гомеопатовъ  227,  373.- С-ПБ.  0-во  последов,  гомеоп.  169,  230.— СПБ. 
Христолюбивое  <»-во  самопом.  въ  бол.  46,  79,  227,  301,  340,  341.— 
Сах1фная  болезнь— Сйзипумъ  ямб.  299.— Свищи  задняго  прохода— 
Каустик.  338.— Секале  и  Нафталинъ  при  катаракте  45.— Сердечный 
разстройства  и  сердцеб1ен1е  221.— Серебро  и  золото  155.— Сизиг1умъ 
амбол.  при  сахарной  болезни  299.— Силицея  при  мастите  167.— Си- 
нильная кислота  395.— Синовитъ— Стелляр1я  130.— Скорбные  листы 
хуторянина  210.— Слабость  артешй— Бар1умъ  294,  нервная  119.— 
См^щешй  матки  лечеше  297.— Современное  положен1е  гомеопат1и 
173.— 'Со1гяная  кислота  330.— Спигел1я  при  эндокардите  296.— Спинная 
сухотка— Кальм]я  338.— Средство  отъ  безсонницы  293.— Стелляр1я  при 
снновите  130.— Стол етнихъ  число  въ  Росс1и  343.— Сто  тысячъ  рубл.  за 
20  коп.  374,— Страмошумъ,  дифференц.  д1агнозъ  339.— Сульфурик. 
ацид.  72,  363.— Сульфуръ  при  поносЬ  225.— Сухотка  спинная— Кал ьм1я 
зав.— Съездъ  гомеопатовъ  373.— Сыпь  отъ  Хинина  370.- Серная  кис- 
лота 72,  363. 

Т. 

Теллур1й  при  иш1асе  131.- Теребинтина  при  обморожен1яхъ 
224. -Тирео1одинъ  при  опухоляхъ  грудныхъ  железъ  77,  при  псор1азе 
339.— Тифъ  брюшной  6,  59,  103.— Тифлисское  0-во  послед,  гомеоп. 
226.— Трауматическая  катаракта  131.— Траумат.  воспаленхе  глазъ 
42.— Три  случая  чисто  гомеоп.  излечен1я  274.— Туберкулинъ  и  высо- 
кк  оотенцш  284. 
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Умственнаго  утомлен1я  изм-Ьрон!©  ЗОб.^Уранхумъ  нитрик.  при 
бол^Ьзняхъ  печени  335.  — Усп^Ьхи  гомеопатхи  302,  з175.  Ушной '  шумъ  - 
Кока  338. 


Феррувгь  ппкрикумъ  при  бородавкахъ  45.  —  Феррумъ  фосфор, 
148,  при  лицевой  невралгии  224,— Физическая  и  психическая  деятель- 
ность у  д^тей  307.  Флюорпк.  ацид.  327.«*- Фосфоръ,  излёчеше  экземы 
45,  при  опухоляхъ  языка  78,  и  Аконитъ  при  пневмоши  224. -Фос- 
форпк:  ацид.  (Фосфорная  кисл.)  28,  358.  -Фотограф1я,  какъ  неопро- 
варжймый  свид-Ьтель  381.  * 

Харьковское  0-во  посл-Ьд.  гомеоп.  168.  -  Хелидоп1умъ  при  кок- 
люш*  165.— Хина  при  головокружеши  43.— Хининъ,  сыпь  отъ  него 
370.-Хнрургичесшй  шокъ.367, 

азе. 

Цикута  186.— Целебный  воздухъ  229. 

Чемсръ  лошадей— Камфора  296. 

Шокъ  хирургичесюй  367.— Шумъ  въ  ушахъ  42,  338. 


Экзема,  излеченная  Фосфоромъ  45.— Эликсиры  красоты  и  м<ь 
лодости  159.— Эндокардип,— Сппгел1я  296.— Эсцерантск1й  медицин- 
ск1й  журналъ  341. 


Ядовитость  зм^инаго  яда  для  зм4й  304.    Язва  варикозная  ноги 
369.— Язва  языка— Гидрастисъ  338.— Языка  опухоль— Фосфоръ  78.  •  _ 
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МСТНИКЪ  ГОЮПАШЕСКОЙ 1ДШШШ 

'    Кц.  0|кск1П  Рмскммсип  Шщтм 
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ПОДЪ    РЕДАКЦ1ЕЙ 

Доктора   л\едиццны   X.  ^ДГ.  у^уцехко. 

\ 

«З^-Ьстнинъ  Гомеопатической  Медицины»,  основан- 
ный в'^»  1900  г.  въ  Харьков*  д-ромъ  Е.  Я.  Дюковымъ 
и  пр1обр'Ьвш1й  за  три  года  своего  существоваюя  вполн-Ь 
за(!луж§нную  репутацш  д-Ьдвиаго  и  серьезнаго  журнала 
является  единственнымъ  русскимъ  провинщальнымъ 
органомъ  гомеопат1и. 

Сцянваря  1903  года  изданге  ((Вгъстника  Гомеопа- 
тическо.гс  Медицины))  перешло  къ  Одесскому  Ганема- 
новскому  Обществу  и  продолжается  подъ  редакцгей 
д-ра  мед.  И,  М.  Луценко.  Журналъ  выходить  ежемгь- 
сннпо,  книжками  отъЗ-хъ  до  З-хь  печатныхъ  листовъ, 
по  прежней  программгь: 

1)  Статьи  руководягцгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Кри- 
тика и  библгографгя,  У)  Корреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смтыь,  У II)  Перечень  поступившихъ  въ  редак^ 
ц'гю  книгъ  и  изданш  и  VIII)  Объявленгя 

Журналъ  им-Ьетъ  задачей  разработку  вопросовъ, 
касающихся  во  1-хъ,  теорхи  и  практики  гомеопатичес- 
каго  лечея1и  и  во  2-хъ  общественно-бытовой  стороны  д-Ьла 
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гомеопат1и  въ  Россхи  и  заграницей.  На  практическую 
сторону  журнала  будетъ  обращено  особенное  внимате. 
Потому,  кром-Ь  изложешя  сущности  болезней  и  лечетя 
ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено  также 
внпманхе  на  профилактику,  гппену,  д1этетику  и  проч.,  на 
важное  значенхе  которыхъ  въ  борьб-Ь  съ  болезнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателемъ 
гомеопатш  еще  сто  л-Ьтъ  тому  назадъ  и  теперь  призна- 
ется врачами  всЬхъ  направлешй. 

Такъ  какъ  медицинская  свЪд-Ьнхя  важны  для  вся- 
каго,  не  только  жпвущаго  гдЪ  либо  въ  захолусть^з,  ли- 
шенномъ  всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ, 
живущихъ  въ  центрахъ,  гд-Ь  имеется  достаточно  врачей, 
то  0-во  надЬется,  что  его  журналъ  принесетъ  пользу 
вс-Ьмъ  своимъ  читателямъ,  какъ  интересующимся  лишь 
теоретическими  основами  гомеопат1и,  такъ  и  т-Ьмъ,  ко- 
торые будутъ  искать  въ  журнале  лишь  пряктяческихъ 
св'Ьд'Ьнай  въ  интересахъ  самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Поэтому  Общество  позволяетъ  себ-Ь  надЪяться,  что 
его  журналъ  будетъ  поддержанъ  всЬми  истинными  друзь- 
ями гомеопат1н  въ  Россхи,  какъ  матерхально,  подпис- 
кой на  него,  такъ  и  духовно,  присылкой  необходимыхъ 
статей  и  иныхъ  св'Ьд'Ьнхй,  касающихся  гомеопатхи,  и  та- 
кимъ  образомъ  сможетъ  действительно  сделаться  объ- 
единителемъ  всЬхъ  разбросанныхъ  по  лицу  земли  рус- 
ской сторонниковъ  учен1я  Ганемана.  Въ  единенш  же  сила! 

Подписная  цгъна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 8  уубляу  на  72  20(9а  1  ру5.  50  коп. 

Пробные  ^\2^\/о  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковь  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руд, — при  подписть,  къ  1-му  Апртълю  и  къ 
1'му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлен'ж  Общества  и 
Редакц|и  журнала:  Херсонская  48,  въ  Одессе. 

Ц'Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп..  78  стр.  —  2  руб.  На  обложк* 
ц-Ьна  двойная. 
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Гцхрабтнсъ  при  кожныхъ  бол']^зняхъ.  №  2.  Комокляд1я  при  кашл*)^,  Тирео- 
ЩЕЕЪ  при  опухоляхъ  грудныхъ  железъ,  Фосфоръ  Бри  опухоляхъ 
языка,  Излечешя  рака.  >(^  3  Письмо  Ганемана  о  лечсн1и  искрпвлен1й 
дрзвоночника,  Гд^  применимы  лиманы?  Какъ  принимать  н']^сколько 
йкарствъ  за  разъ?  Какъ  л-Ьчить  псор1азъ?  Стелляр1я  при  спновит*, 
Лнкопусъ  виргиникусъ  при  Базедовой  болезни,  Теллур1й  при  ипиасЬ, 
Нервный  отекъ— Гепаръ  сульфурисъ,  Травматическая  катаракта.  Л5  4. 
Белладонна  при  краснух'1^  свиней,  Хелидон1умъ  при  коклюш*)^,  Лечен1с 
инфлюэнцьк  Ё1ола  одората  при  боляхъ,  Парейра  брава  при  почсчныхъ 
колик^ъ,  Калькареа  фосфорика  при  кашл*]^,  Гамамелисъ  при  гемор- 
ре*,  Силнцеа  при  мастит*,  Кратегусъ  при  отекахъ.  №  5—6.  Леченю 
сердцвб1ен1я  н  другихъ  сердечныхъ  разстройствъ,  Дигиталисъ,  Тере- 
бннтина  прд  обморожен1яхъ,  Натрумъ  олеиникумъ  при  желчныхъкам- 
няхъ,  Феррумъ  фосфорикумъ  при  лицевой  невралпи,  Аконитъ  и  Фос- 
форъ при  днев910Н1И,  Гельземинъ  при  дисменоре'Ь,  Сульфуръ  при  по- 
нос*. №  7  -  9.  Средства  отъ  безсонницы,  Бар1умъ  при  слабости  арте- 
р1|,  Гельземинъ  при  инфлюэнц*,  Гнафа.11умъ  при  ревматизм*,  Спиге- 
л1я  при  эндокардит*.  Камфора  при  чемер*  лошадей,  Л*чен1е  Базедо* 
вой  оол*зни,  Л!ечеше  см*щен1Й  матки,  иараличъ  затылочныхъ  мышдъ, 
изл*ченный  ЬусороШит.  Ликопод1умъ  при  невра71Г1И  лица,  8у2у^1иш 
)атЪо1ап11т  при  сахарной  бол*зни.  Белладонна,  какъ  средство  для 
пропаганды,  Русъ  токсикодендронъ  при  остромъ  гастрит*.  Лв  10.  Ура- 
шумъ  нитрикумъ  при  бол*зняхъ  печени,  д1етическое  л*чен1е  почеч- 
ныхъ  камней,  Карбо  вегетабилисъ  при  кашл*,  Каустикумъ  при  сви- 
щахъ  въ  заднемъ  проход*,  Кока  при  шум*  въ  ушахъ,  Кальм1я  при 
спинной  сухотк*,  Гидрастисъ  при  язвахъ  языка.  Кали  фосфорикумъ 
при  пл*шивости,  Тирео1одинъ  при  псоргаз*,  Дифференц]альный  д1аг- 
нозъ  между  Белладонной,  Посцгамусъ  и  Страмон1умъ.  №  11.  Катаракта 
отъ  Нафталина,  Икота— Гинсенгъ,  Варикозная  язва  ноги.  Средства 
при  родахъ.  Сыпь  отъ  Хинина.  №  12.  Вонюч1й  потъ,  Игнац1я  при  кож- 
ныхъ страдашяхъ.  Чистая  вода  при  зоб*. 

V.  Корреспонденц1и. 

№  5—6.  Мгш;.  Конуры.  Скорбные  листы  хуторянина.  IV. — М. 
Ржанщына,  (Объ  общемъ  собран1и  Тифлисск.  О-ва  поел.  гом.  23 
Марта  1903  г.).— №  10.  Н.  Федоровскаго.  (О  задачахъ  С.-ПБ.  Благот- 
вор.  Христолюбиваго  О-ва  самопомощи  въ  бол*зняхъ).— №  12.  Е.  С. 
Н*сколько  словъ  правды  о  гомеоиат1и. 

VI.  Хроника  и  см-Ьсь. 

№  1.  Христолюбивое  Общество  самопомощи  въ  бол*зняхъ,  Новое 
пожертвован1е.  Щедрое  зав*щан1е,  Отравлен1е  отъ  шелковыхъ  чулковъ, 
№  2.  Христол.  0-во  самопомощи  въ  бол*зняхъ,  Св*товой  наркозъ,  Мни- 
мая безвредность  борной  кислоты.  №  3.  Зав*щан1е  профессора  Шенка, 
Реклама  нов*йшаго  времени.  №  4.  Харьковское  Общество  посл*дова- 
телей  гомеопат1и,  Виленское  Общество  посл*дователсй  гомеопат1и, 
С.-Петербургское  Общество  посл*дователей  гомеопат1и,  Гомеопатиче- 
сйй  институть  въ  Чикаго.  №  5—6.  Московское  Общество  посл*дова- 
телей  гомеопат1и,  С.-Петербургское  Общество  Врачей-Гомеопатовъ, 
СПБ.  Христол.  0-во  самой,  въ  бол*зняхъ,  Высочайшхй  приказъ,  Ка- 
федра гомеопат1и,  Островъ  долгол*тнихъ,  ЦЬлебный  воздухъ.  №  7—9.  Де- 
кпое  годичное  общее  собран1е  членовъ  Общества  посл*дователей  го- 
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тичности,  въ  особенности  для  т-Ьхъ  подписчиковъ  нашего 
журнала,  которые,  живя  въ  деревняхъ  и  вдали  отъ 
м^стъ,  гд'Ь  имеется  какая  бы  то  ни  было  медицинская 
помощь,  принуждены  сами  помогать  себ'Ь  и  своимъ 
близкимъ  въ  случа-Ь  забол-Ьванхя  и  нуждаются  въ  по- 
добныхъ  краткихъ,  ясныхъ  и  удобныхъ  для  пользован1я 
руководствахъ.  ИмЪя  въ  виду  ту  же  ц^ль  самопомощи 
для  нашихъ  подписчиковъ,  мы  намерены  пом-Ьщать  въ 
Втьстиить  не  только  статьи  по  л-Ькарственной  терааш,  въ 
которой  гомеопат1я  им'Ьетъ  наибольшее  прим'Ьнеше,  но 
также  касаться  вопросовъ о  сущности  болезней  и  способахъ 
ихъ  предупрежден1я  м-Ьрамц  гипены.  Д1этетики  и  проч., 
указывать  новМыхе  истинные  усп-Ьхи  медицины  въ 
борьб'Ь  съ  челов-Ьческими  недугамп  и  т.  д  Вообще, 
выполняя  эту  часть  нашей  программы,  мы  будемъ 
им'Ьть  въ  виду  главнымъ  образомъ  интересы  нашихъ 
читателей,  нуждающихся  въ  самопомощи  въ  бол'Ьз- 
няхъ.  Вопрось  о  здоровьп  —  одинъ  изъ  важн'Ьйшихъ 
вопросовъ  въ  жизни  каждаго  человека,  и  медицинск1Я 
знан1я — одни  изъ  необходим'Ьйшихъ  для  каждаго.  Поэто- 
му-то мы  и  считаемъ  такъ  важной  и  необходимой  попу- 
ляризащю  медицинскихъ  знан1й  вообще  и  гомеопатии 
ческаго  метода  леченхя  бол-Ьзней,  какъ  самаго  в-Ьриаго, 
скораго  и  къ  тому  же  прхятнаго,  въ  особенности.  Къ 
тому  же  въ  этомъ  отношенхп  мы  идемъ  по  стопамъ 
основателя  гомеоиат1и,  д-ра  Ганемана,  имя  котораго 
поситъ  наше  Общество.  Мы  поэтому  хот'Ьли  бы,  чтобы 
нашъ  журналъ  быль  для  всякой  сомьп  другомъ  и  ут-Ь- 
шителемъ  въ  тяжелыя  минуты  скорбей  т-Ьлесныхъ. 

Другая  наша  задача,  касающаяся  общественно-бы- 
тового  положешя  гомеопат!!!, — это  выясненхе  существу- 
ющихъ  по  поводу  нея  недоразум'Ьн1й  и  устранен1е  пред- 
уб-Ьждешя  противъ  нея,  какъ  публики,  такъ  особенно 
врачей.  Это-то  преду б'Ьжденхе  главнымъ  образомъ  яв- 
ляется основанхемъ  для  всЬхъ  пресл-Ьдованхй,  направ* 
ленныхъ  противъ  врачей- гомеопатовъ  и  последователей 
гомеопат1и.  И  если  наши  противники,  не  смотря  на  все 
свое  численное  превосходство  и  на  то,  что  въ  ихъ  ру- 
кахъ  сосредоточивается  сила  и  административная  и  на- 
учная, ведя  эту  борьбу  съ  гомеопапей  уже  ц-Ьлые  сто 
л-Ьтъ,  до  сихъ  поръ  терп'кяи  ф1аско,  то  это  лучшее  до- 
казательство того,  что  правда  на  нашей  сторон'Ь,  что  мы 
Х-Ьйствительно    обладаемъ    истиной,    и,    следовательно, 
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предуб'Ьжлен1в  противъ  насъ  должно  быть  основано  толь- 
ко на  недоразум'1н1яхъ.  При  выяснвя1и  этихъ  недора» 
зум4н1Й  мы  будемъ  избегать  всякой  безпочвенной  и  из- 
лишней полемики,  а  опираться  только  на  действитель- 
ные научные  факты,  а  такихъ  фактовъ  мы  им'Ьемъ 
въ  настоящее  время  огромное  количество  и  при  томъ 
также  и — изъ  запасовъ  нашихъ  противниковъ.  В-Ьковая 
борьба'  аллопатовъ  противъ  гомеопат1и,  не  утративъ  ни- 
сколько своей  первоначальной  остроты,  привела  однако  къ 
признашю  большей  части  идей  Ганемана,  которыя  онъ 
заш;ищалъ  съ  такой  энерг1ей  противъ  своихъ  современ- 
никовъ,  какъ  напр.,  о  значенш  Д1этетики,  гипены,  о  сущ- 
ности бол']Ьзней  и  борьбы  организма  съ  ними  и  проч., 
и  даже  установленной  нмъ  новый  терапевтическш  прин- 
дипъ,  неразрывно  связанный  съ  его  именемъ  и  послу- 
живш!!!  главнымъ  поводомъ  въ  тому,  что  одни  его  благо- 
слов  ля  ютъ.  благоговейно  чтутъ  его  память,  воздвигаютъ 
ему  памятники,  а  друг1е  за  то  же  всячески  его  поносятъ, 
принципъ,  устанавливающш  отношен1е  между  вреднымъ 
и  полезнымъ  дМствхемъ  яекарственныхъ  веществъ, 
между  фпзхологическими  п  терапевтическими  (лечебны- 
ми) его  свойствами, — и  этотъ  принципъ  гомеопатхи  те- 
перь разрабатывается  и  подтверждается  множествомъ 
ученыхъ  изъ  лагеря  лашпхь  противниковъ  и  въ  осо- 
бенности профессоромъ  фармаколог1и  въ  Грейф(*вальд- 
скомъ  университете  Н,  ВсЬиЬ/'омъ,  ведущимъ  свои  из- 
следонашя  систематически  но  методу  Ганемана.  Конечно, 
большинство  этихъ  научныхъ  работнпковъ  продолжаютъ 
относится  къ  гомеопат1и  отрицательно,  хотя  ихъ  рабо- 
ты говорятъ  другое.  Лпшь  немногхе  изъ  нихъ  пред- 
ставляютъ  исключеше  и  открыто  высказываются  въ 
признан! II  гомеопатическаго  принципа,  какъ  Да^ег,  8рвг- 
Ип§,  Агп(1^  и  др.  Что  аллопатическое  лечеахе  хиной, 
мышьякомъ,  железомъ,  ртутью,  1одомъ  и  т.  п.  такъ 
называемыми  «специфическими»  средствами  покоится 
главнымъ  образомъ  на  гомеопатическомъ  принципе 
шйИа  81тИгЬиз  —  этого  можетъ  не  видеть  только  тотъ, 
кто  не  оюелаетпд  этого  видеть.  Все  это  —  лучшее  дока- 
зательство, что  предубежденхе  противъ  гомеопатхи  осно- 
вывается главнымъ  образомъ  на  недоразумен1Яхъ,  выяс- 
нен1е  которыхъ  будеть  составлять  вторую  задачу  нашего 
журнала. 

Въ  заключен1е  мы  обращаемся  к  ь  нашимъ  почтен- 


БРЮШНОЕ!     т  я  Ф  ъ.  ^  1, 


нымъ  читателямъ  съ  нижеследующей  покорнейшей 
просьбой.  Въ  интересахъ  д-Ьла  крайне  важно,  чтобы 
между  журналомъ  и  его  читателями  было  возможно 
т-Ьсное  общвн1е.  Матерхала  для  рязработки  и  пом'Ьщен1я 
на  страницахъ  нашего  журнала  пм-Ьется  масса,  но  въ 
виду  и  ограниченности  равм-Ьровъ  самого  журнала  и 
незначительности  нашпхъ  литературныхъ  силъ  на  рус- 
ской гомеопатической  нив-Ь,  весьма  возможно,  что  по- 
м-Ьщаемыя  въ  журнал-Ь  статьи  и  сообп1;аемыя  въ  нем ъ 
св'Ьд'Ьв1я  не  будутъ  вполн-Ь  соответствовать  жвлан1ямъ 
и  потребностямъ  его  читателей.  Поэтому  мы  просили 
бы  ихъ  д-Ьлать  намъ  указан1я  относительно  т-Ьхъ  вопро- 
оовъ,  которые  будутъ  пхъ  особенно  интересовать.  Вся- 
кая ихъ  указан1я  будутъ  приняты  къ  св-Ьденаю  п  редак- 
Ц1я  постарается  по  возможности  удовлетворять  всЬмъ 
д-Ьлавмымъ  запросамъ.  Ч-Ьмъ  больше  будетъ  связп  и 
сношенш  между  редакцией  п  читателями,  т-Ьмъ  легче 
йамъ  будетъ  сообпщть  журналу  необходимый  интеросъ, 
т^мъ  бол^е  оиъ  будетъ  соответствовать  своей  цЬли. 


Брюшной   тифъ. 

Д'ра  мед^  //.  Л1.  Луцепко  *), 

Брюшной  тифъ,  какъ  Вамъ  вс^мъ  извЬстно,  есть 
несомненно  болезнь  заразная,  т.  е.  зависитъ  отъ  до- 
ступлен1я  въ  тело  человека  какого-то  заразнаго  веще- 
ства, которое,  по  современнымъ  научнымъ  воззренхямь, 
должно  быть  живымъ.  Такимъ  возбудителемъ  брюшного 
тифа  въ  настоящее  время  считаютъ  особый  микробъ 
изъ  группы  палочкообразныхъ  бактерзй,  впервые  от- 
крытый въ  1879  г.  въмоче  брюшно-тифозныхъ  больныхъ 
проф  ВоисЬагй'омъ  и  подробно  изученный  и  описанный 
въ  1880  и  1881  г.  Эбертомъ  (ЕЬег^Ь),  почему  онъ  н 
носитъ  на8ван1е  бацилла  плп  палочки  Эберта.  Съ  техъ 
поръ  было  произведено  огромное  число  работъ,  пмев- 
шихъ  цел  ью  изучеше  этого  микроба  п  его  отношен1Якъ 
брюшному  тифу,  подтвердившпхъ  л  развивших ъ  наблю- 


*)  Докладъ,  читанный  въ  Одссскомъ  Ганемановскомъ  Обпю^тв'Ь 
16  Ноября  1900  года. 


Л§1.  БРЮшнойтиФъ,  7 

ден1я  Эберта.  И  т-Ьмъ  не  мен-Ье,  хотя  огромное  боль- 
шинство врачей  въ  настоящее  время  считаетъ  именно 
палочку  Эберта  возбудительницей  брюшного  тифа,  но 
еще  п  теперь  пм'Ьется  не  мало  ученыхъ,  при  томъ  съ 
солиднымъ  научнымъ  именемъ,  которые  отрицаготъ  спе- 
цифичность палочки  Эберта  для  тифа,  и  считаютъ  воз- 
будителемъ  этой  бол'Ьзни  т.  наз.  обыкновенную  палочку 
толстыхъ  кишекъ  (ЪасШиз  соИ  сотшишз.,  которая, 
всл-Ьдствхи  какихъ-то  особенно  благопрхятныхъ  для  нея 
у  слов!  й,  прхобр'Ьтаетъ  особыя,  ядовитыя  свойства  и  вы- 
зываетъ  тогда  тифозное  забол'Ьванге  Еще  иные  пола- 
гаютъ,  что  причиной  тифа  долженъ  быть  особый  мик- 
робъ,  пока  еще  не  открытый,  или  в'Ьрн'Ье  не  выделен- 
ный изъ  группы  сходныхъ  съ  нимъ  микробовъ.  Главной 
причиной  этихъ  недоразум'Ьнхй  среди  спепДалпотовъ- 
ученыхъ  является  сильная  изменчивость  палочки  Эберта 
и  во  вн'Ъшнихъ  свойствахъ  и  въ  ядовитости,  въ  зависи- 
мости от'ь  т-Ьхъ  з'слов1Й,  при  какихъ  ей  приходится  жить, 
и  трудная  различимость  этого  микроба  отъ  обыкновен- 
ной кишечной  палочки,  какъ  по  внешнему  виду, 
такъ  и  при  разводкахъ  на  разныхъ  питательныхъ  сре- 
дахъ.  Но  предоставивши  разр-Ьшеше  этого  вопроса  спе- 
д1алистамъ,  назовемъ  возбудителя  разсматриваемой  нами 
бол'Ьзни  просто  брюшнотифозной  палочкой,  такъ  какъ 
будетъ  ли  это  палочка  Эберта,  пли  измененная  обыкно- 
венная кишечная  палочка,  или  иной  бациллъ  изъ  числа 
водящихся  въкишечник'Ь, —  суть  д^  л  а  отъ  этого  не  меня- 
ется, т^мъ  более,  что  еще  даже  до  появлешя  учен1я  о  бо- 
лезнетворныхъ  микробахъ,  когда  зараза  тифа  называ- 
лась просто  тифозной  М1азмой.  свойства  ея  были  до- 
статочно хорошо  изучены. 

Тифозная  зараза  поступаетъ  въ  организмъ  чело- 
века черезъ  пищеварительные  органы.  Зараженхе  ею 
черезъ  друНе  пути,  напр.,  черезъ  дыхательные  органы, 
110  меньшей  меры  крайне  сомнительно,  хотя  и  имеются 
некоторый  данныя,  какъ  бы  говорящ1я  въ  пользу  по- 
добнаго  заражешя.    Местомъ,    где  тифозная    зараза  на- 

ХОДИТЪ    для      себя    уДОбнЫЯ    уСЛ0В1Я,    является    НИЖН1Й    от- 

делъ  тонкихъ  кишекъ,  особенно  то  место,  где  оне  перехо- 
дятъ  въ  толстый,  т.  е.  вблизи  слепой  кишки.  Здесь 
тифозный  палочки  поражаютъ  т.  наз.  одиночные  лимфа- 
тпчесше  мешечки  слизистой  оболочки  кишекъ  и  ско пле- 
тя этихъ  мешечковъ — Пейеровы  бляшки,    вызывая  пхъ 
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воспаленхе.  Отсюда  он'Ь  проникаютъ  въ  лимфатическ1я 
железки  брыжейки  и  въ  селезенку,  а  также  могутъ 
иногда  заноситься  и  въ  другае  бол'Ье  отдаленные  орга- 
ны, напр.  въ  почки.  Результатомъ  жизнед-Ьятельности 
этихъ  микробовъ  является  особый  .  ядъ,  токсинъ,  кото- 
рый, поступая  зат-Ьмъ  въ  кровь  и  разносясь  по  т-Ьлу, 
п  вызываетъ  своимъ  отравляющимъ  вл1ятемъ  всю  кар- 
тину тифозной  лихорадки. 

Такъ  какъ  главнымъ  гн-Ьздомъ  развитхя  брюшно- 
тифозныхъ  палочекъ  является  кишечннкъ,  то  изверже- 
н1я  больного  заключаютъ  въ  себ-Ь  почти  всю  заразу. 
Однако  т-Ь  же  палочки  могутъ  находиться  также  въ  мочЪ 
и  въ  тифозной  сыпи,  почему  и  моча  и  кожныя  отд'Ьлетя, 
а  иногда  и  выд'Ьлешя  легкихъ  тоже  представ ляютъ  неко- 
торую опасность  заражешя.  Но  ихъ  заразительность 
настолько  незначительна,  что  при  этой  бол-Ьзни  зараже- 
шя наблюдаются  почти  исключительно  отъ  соприкосно- 
вея1я  съ  кишечными  выд'Ьлен1ями  больныхъ,  почему, 
напр.  въ  больничной  практике,  тифомъ  отъ  больныхъ 
заражаются  чаще  прачки,  которымъ  приходится  мыть 
О^лье  тифозныхъ  больныхъ,  запачканное  испражнен1ямп, 
чистильщики  отхожихъ  м-Ьстъ  и  проч.,  и  почти  не 
наблюдается  заражешя  врачей,  сид'Ьлокъ,  другихъ  боль- 
ныхъ, лежащихъ  рядомъ  съ  брюшно-тифозными 

Главнымъ  распространителемъ  брюшно-тифозной 
заразы  считается  вода.  И  д-Ьйствительно  им'Ьется  масса 
наблюден1й,  какъ  эпидем1и  тифа  распространялись  въ 
зависимости  отъ  питьевой  воды.  Именно,  было  сдЬлано 
много  такого  рода  наблюденш:  Въ  данномъ  м'Ьст:Ь,  по 
ложимъ,  былъ  брюшно-тифозный  больной,  испряжнен1я 
котораго  выбрасывались  такъ,  что  зараза  изъ  нихъ  мог 
ла  поступать  въ  подпочвенную  воду  и  зат-Ьмъ  въ  воду 
какого  либо  колодца  илп  въ  р^ку.  Следовательно,  зара- 
жаться ею  дол'гкны  были  т-Ь,  которые  употребляли  воду 
изъ  этого  колодца  или  изъ  р-Ьки  вннзъ  по  течен1ю  ея;  не 
употреблявш1е  же  подобной  загрязненвой  воды,  бравшхе 
ее  напр.  выше  м-Ьста  поступленхя  заразы  въ  р^ку, — долн^- 
ны  были  оставаться  здоровыми.  И  ходъ  эппдемхи  тифа  въ 
данной  местности  действительно  подтверждалъ  эту  тео- 
рию. Кроме  того,  въ  зараженной  воде  часто  удавалось 
аходить  и  тифозныя  палочки.  Иногда  удавалось  объ- 
'НИТЬ  развипе  тифозной  эпидемхи  уиотреблешемъ 
[ыхъ  пищевыхъ    веществъ,  загрязненныхъ  зараженной 
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тифомъ  водою,  напр.  употрвблвн1вмъ  молока,  разбав- 
леннаго  подобной  водой.  Такое  наблюден1е  было  сд-йлано 
во  время  одной  тифозной  эиидем1и  въ  Лондоне,  когда 
первыя  забол-Ьваная  наблюдались  въ  семействахъ,  упот- 
реблявпшхъ  молоко  йзъ  одной  и  той  же  фермн,  гд-Ь  былъ 
брюшнотифозный  больной 

Однако  далеко  не  всЬ  эпидемги  могутъ  быть  объ- 
яснены употреблен1емъ  зараженной  питьевой  воды.  Въ 
1854  —  5  г.  знаменитый  мюнхенскш  ученый  Петтен- 
коферъ  (Ре1:1}епко^ег)  предложи лъ  другую  теор1ю  для 
объяснен1я  возникновешя  и  распространенхя  тифозныхъ 
эпидвм1й.  Онъ  указалъ  на  зависимость  многихъ  эпиде- 
мическихъ  болЪзней  и  въ  особенности  тифа  и  холеры, 
отъ  состояшя  подпочвенныхъ  водъ.  Именно,  взрывъ  эпи- 
дем1й  замечался  какъ  разъ  въ  то  время,  когда  уровень 
атлх  ь  водъ  понижался.  На  этомъ  онъ  построилъ  теор1ю, 
что  заразныя  начала  эпидемическихъ  бол-Ьзней  разви- 
ваются въ  почв-Ь.  Когда  уровень  почвенныхт^  водъ  па- 
даетъ  и  поверхностный  слой  почвы  высыхаетъ,  то  за- 
разныя начала  поступаютъ  вм'Ьст'Ь  съ  пылью  въ  воздухъ 
и  зат-Ьмъ  въ  организмъ  человека.  Но  и  его  теория  оказалась 
применимой  только  для  ограниченнаго  числа  эпидем1Й. 
Третья  теор1я — н-Ьсколько  изм-Ьненная  теор1я  Петтенко 
фера  —  основывается  на  томъ,  что  эпидемш  тифа  часто 
наблюдаются  въ  связи  съ  большими  земляными  работами. 
При  этомъ  можно  предполагать,  что,  вел  1;дств1и  разрыхле- 
шя  земли,  зараза  легко  поступаетъ  въ  воздухъ  вм-Ьст-Ь  съ 
пылью.  Разсматрпвая  эти  3  теорш  по  отношенхю  къ  го- 
сподствующей у  насъ  теперь  *)  въ  ОдессЬ  эпидемии,  наи- 
большее приложен1е  им^еть  3-я.  Вода  нашего  водопро- 
вода оказывается,  по  точнымъ  бактерюлогическимъ  из- 
сл'Ьдован1ямъ,  производяш,имся  постоянно,  довольво  чи- 
стой и  во  всякомъ  случа'Ь  свободной  отъ  брюшно-тп- 
фозныхъ  палочекъ;  почвенныя  воды  въ  ОдессЬ  стоятъ 
довольно  низко  и  потому  колебан1е  пхъ  не  можеть 
им'Ьть  особеннаго  вл1ян1я;  но,  въ  связи  съ  устройствомъ 
новой  магистрали  водопровода  и  проведенхемъ  воды  на 
окраины  города,  твкуш,имъ  лЬтомъ  производились  везд'Ь 
у  насъ  крз^пныя  землян ы я  работы,  и  какъ  разъ  на 
окраинахъ  города,  гдЬ  производн.лись  эти  работы,  п  за- 
м-Ьчались  особенно  многочисленныя   забол'Ьвашя.  Но  все 

•)  Осенью  10(Х)г. 
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такц  много  случаевъ  тифа  не  могутъ  быть  поставлены 
въ  связь  и  съ  этнмъ  обстоятельствомъ  и  происхошдонхе 
ихъ  остается  темнымъ. 

Обыкновенно  тифъ  наблюдается  въ  вид-Ь  бол^е  или 
мен-Ье  обширныхъ  эпидем1й,  обнимающихъ  то  цЬлыя 
области,  то  отд-Ьльныя  города,  м-Ьстечки,  села,  то  даже 
отдельные  кварталы  или  же  дома.  Но  въ  большихъ 
городахъ  тифъ  обыкновенно  никогда  не  переводится, 
наблюдаясь,  если  не  въ  вид-Ь  повальныхъ  забол-Ьванхй 
(эпидем1Й),  то  въ  видЬ  отд'Ьльныхъ  случаевъ  (спорадц- 
чески)* 

Наблюдается  онъ  во  всЬхъ  странахъ  св-Ьта,  отъ 
самыхъ  холодныхъ  до  самыхъ  теплыхъ.  Наиболее  за- 
болкванш  тнфомъ  наблюдается  осенью  (теперешняя  эпп- 
дем1я  началась  съ  1юля  икс.)  и  наименьше  весною. 

Наиболее  предрасподоженаыми  къ  тифу  оказыва- 
ются люди  средня  го  возроста.  отъ  15  до  30  л.;  маленьк1е 
д-Ьтп  и  старики  мало  предрасположены  къ  этой  бол-Ьзни, 
хотя  далеко  не  абсолютно  застрахованы  отъ  нея.  Иолъ 
повидимому  не  играетъ  никакой  роли.  Забол'Ьваютъ 
тифомъ  люди  крЪпк1е  преимущественно  передъ  слабыми. 
Среди  людей  б'Ьднаго  класса  онъ  им-Ьетъ  значительное 
распространенхе  по  сравненш  съ  достаточвымъ  клас- 
сомъ,  что  впрочемъ  можно  объяснить  неудовлетвори- 
тельностью ихъ  жизненной  обстановки,  при  которой 
им-Ьется  гораздо  больше  поводовъ  къ  заражен1ю. 

Обыкновенно  считается  за  правило,  что  лица,  разъ 
перенесшая  тифъ,  не  заболЬваютъ  имъ  вторично;  но 
какъ  и  изъ  всякаго  правила,  такъ  и  и зъ  этого  им'Ьются 
немалочисленныя  исключешя  и  изв-Ьстны  случаи  забо- 
л-Ьвашн  имъ  по  3  и  даже  по  4  раза. 

Т  е  ч  в  н  г  е. 

Какъ  я  уже  сказалъ,  главнымъ  очагомъ  бол'Ьзнп 
являются  тонк1я  кишки  въ  части  своей,  примыкаюш,ей 
къ  толстымъ;  но  въ  тяжелыхъ  случаяхъ  находили  так- 
же пораженае  начальной  части  тонкихъ  кишекъ,  а  также 
и  толстыхъ.  Попадая  въ  данное  мЪсто  и  находя  для 
себя  благопр1ятныя  условхя,  зараза  вызываетъ  сначала 
обыкновенное  катаральное  забол'Ьваше  (приливъ  крови, 
некоторую  припухлость  тканей,  увеличенное   отд-Ьленхе 
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слизи).  Иногда  процессъ  можетъ  этимъ  и  кончитьса, — 
это  булутъ  легк1я  и  абортивныя  формы.  Если  же  бо- 
Л'Ьзнь  прогрессируетъ,  то  являвтся  забол-Ьванхе  лимфа- 
тическихъ  м-ЬшечкоБЪ  (солитарныхъ  фолликуловъ)  сли-^ 
зистой  оболочки  кишекъ.  И  на  этомъ  процессъ  можетъ 
закончиться,  т  е  воспаленхе  этвхъ  м'Ьшечковъ  может'ъ 
благополучно  разр-Ьтиться.  Если  процессъ  идеть  даль- 
ше, то  является  нарываше  этихъ  м'Ьшечковъ.  Сначала 
они  покрываются  струпомъ  (около  средины  2-й  нед'Ьли 
болезни),  а  за  т-Ьмъ,  по  отпадеши  струна,  получается 
язва  (около  средины  и  къ  концу  третьей  нед'Ьли).  На 
4-й  недЬл'Ь  бол'Ьзнн  начинается  зажпвленхе  этихъ  язвъ  п, 
по  окончаши  этого  заживленхя,  больной  выздоравливаетъ 
Но  язвы  кпшечника  могутъ  быть  причиной  весьма  опас- 
ныхъ  кишечныхъ  кровотечеи1й,  а,  при  значительной  своей 
величин'Ь,  могутъ  и  совсЬмъ  продыравить  кишечную  ст'Ьк- 
ку;  тогда  чрезъ  образовавшееся  отверст1е  кишечное  со- 
держимое попадаетъ  въ  полость  брюшины  и  пропзводитъ 
смертельное  ея  воспалеше.  ПослЬ  заживлен1я  язвъ  стЬн- 
ка  кпшекъ  можетъ  тоже  быть  настолько  истончена,  что 
можетъ  легко  разорваться  при  энергпчпомъ  движенш 
кишекъ  или  отъ  грубой  пищи.  Вотъ  почему  посл-Ь  тифа 
приходится  такъ  долго  бывать  очень  осторожнымъ  въ 
пип^'Ь.  Кром-Ь  кишекъ,  зараза  обыкновенно  проникаетъ 
таклш  въ  брыжеечныя  лимфатическ1я  железы  и  селезенку, 
а  также  иногда  п  въ  друг1е  болЬе  отдаленные  органы 
(печень,  почкп,  и  даже  легк1я,  сердце,  гортань  и  проч.), 
вызывая  бол-Ье  или  менЬе  сильное  ихъ  воспаленхе 

Скрытый  периоде  болЬзни  считается  равпымъ  2 — 3 
нед-Ьлямъ. 

Перюдп  предвтьстниковг,  обыкновенно  продолжается 
нЬсколько  дней  и  не  пм'Ьетъ  въ  себЬ  ничего  хирактер- 
наго:  чувствуется  недомогайте,  слабость,  плохой  аппе- 
титъ,  плохой  сонъ;  иногда  боли  въ  тЬлФ>,  особенно  въ 
конечностяхъ. 

Болизнъ  начинается  однимь  или  несколькими  озно- 
бами, всл^дъ  за  которыми  начинается  повышеше  темпе- 
ратуры. Ходъ  температуры  при  тпфЬ  обыкновенно 
очень  характеренъ,  иногда  настолько  характеренъ,  что 
по  одной  температурь  можно  распознать  эту  бол-Ьзнь, 
такъ  какъ  ни  при  какой  другой  бол-Ьзнп  не  наблюдается 
подобнаго  хода  ея  Именно,  въ  тпппчныхъ  случаяхъ 
(какъ  указалъ  проф.  Вундерлихъ)  температура,  въ  тече- 
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н1е  первой  нед'Ьли  бол-Ьзни,  съ  каждымъ  днемъ  все  больше 
и  больше  повышается,  понижаясь  лишь  незначительно 
(ве  больше  1®)  по  утрамъ;  достигши  наибольшей  высоты, 
она  остается  безъ  изм-Ьненхя,  лишь  съ  незначительными 
вонижен1ями  по  утрамъ,  въ  течвн1п  1 — 17^  нед-бли. 
зат-Ьмъ  начинаетъ  падать,  при  чемъ  разница  меж- 
ду утренней  и  вечерней  температурой  становится  все 
больше  и  больше,  и  недели  черезъ  VI ^  —  2  делается 
нормальной.  Но  далеко  не  всегда  замечается  такое  ти- 
пическое теченхе  температуры  п  иногда  уклонен1я  отъ 
этого  типа  бываютъ  настолько  значительны,  что  въ 
получающ,ейся  кривой  нельзя  найти  ничего  характернаго 
для  тифозной  температуры.  Такокунеправильностью  тем- 
пературныхъ  кривыхъ  отличается  и  теперешняя  одесская 
эпидем1я  тифа. 

Рядомъ  съ  температурой  изменяется  и  пульсъ. 
Обыкновенно  онъ  бываетъ  около  300 — 120  ударовъ  въ 
минуту,  иногда  меньше,  иногда  же  бываетъ  и  больше, 
п  при  этомъ  бываетъ  обыкновенно  очень  слабъ.  Сла- 
бый и  очень  учащенный  пульсъ  часто  остается  долго  в 
тюсл-Ь  выздоровлен1Я  больного  и  паден1я  ^°-ы  до  нормы. 
Аппетитъ  падаетъ,  но  усиливается  жажда. 

Языт  въ  начал-Ь  влажный  и  покрытый  б^лымъ, 
буроватымъ  налетомъ,  къ  концу  нед'Ьли  становится 
все  бол-Ье  сухимъ,  налетъ  начинаетъ  сходить  сначала 
съ  кончика  языка,  образуя  т.  наз.  тифозный  треуголь- 
никъ  языка  (въ  начал*  2-й  недели  бол-Ьзни),  а  затЪмъ 
и  со  всего  языка,  при  чемъ  онъ  д-Ьлается  сухимъ, 
краснымъ,  иногда  почти  черны мъ,  какъ  бы  отъ  запек 
шейся  крови.  Такой  же  цв-Ьтъ  праобр-Ьтаготъ  съ  тече- 
шемъ  бол'Ьани  и  губы  (запекшхеся  губы). 

На  7 — 9  день  бол-Ьзни  на  кож*  появляется  особая 
высыпь,  въ  видЪ  красноватыхъ,  слегка  возвышенныхъ 
пятенъ,  исчезающихъ  при  надавливан1и  пальце  мъ.  Это 
тифозная  краснуха, — розеола  (го8ео1а).  Обыкновенно  ока 
бываетъ  очень  немногочисленна  и  наблюдается  только 
на  верхней  части  живота  и  нижней  груди;  но  иногда 
бываетъ  и  бол-Ье  обильна,  распространяясь  даже  на  ко 
нечности,  особ,  верхшя.  Держится  розеола  недолго,  ис 
чезая  дня  черезъ  5 — 4,  р'Ьдко  позже. 

Лшвотз  обыкновенно  вздутъ,  особ,  въ  нижней 
части  II  особ,  съ  правой  стороны,  въ  области  слепой 
кишки    гд'Ь    обыкновенно   ощущается  бол-Ье  пли    мен-Ье 
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вначительная  боль  и  особый  урчащ1й  шумъ  при  на* 
давливанш. 

Иногда  бываетъ  чувствительна  и  верхняя  часть 
живота,  подъ  ребрами,  —  всл'Ьдствае  опухатя  печени  и 
селезенки.  Селезенка  бываетъ  увеличена  уже  въ  конц-Ь 
первой  нед'Ьли  бол']Ьани  и  эта  опухоль  ея,  въ  дальнЪй- 
шемъ  теченш,  еще  увеличивается,  иногда  довольно 
значвтельно. 

Испраоюнепгя  въ  начал'Ь  чаще  бываютъ  задержаны, 
а  зат'Ьмъ  переходятъ  въ  поносъ,  при  чемъ  они  часто 
пм*ют7>  видъ,  наиоминающ1Й  гороховый  супъ. 

Средняя  продолоюительпость  тифа  (считая  перходъ 
повышен1я  ^''-ы) — 4  нед'Ьли,  посл-Ь  чего  пер1одъ  выздоров- 
лешя  тянется  также  не  мен-Ье  4  недЬль;  но  иногда 
бол'Ьзнь  продолжается  столько  же  месяце  въ.  Вообще  посл4 
тифа  больные  выздоравливаютъ  очень  медленно.  Иногда 
наблюдается  возвратъ  бол']Ьзни:  черезъ  н'Ьскодько  дней 
посл-Ь  паден1я  1°-ы  до  нормы,  начинается  новое  ея  повы- 
шен1е,  которое  тянется  несколько  дней;  вагЬмъ  снова 
падеше  до  нормы.  Иногда  такнхъ  возвратовъ  бываетъ 
н'Ьсколько.  Чаще  всего  (но  не  всегда)  эти  возвраты  за- 
висятъ  отъ  погрешностей  въ  доэгЬ. 

Какъ  по  продолжительности  болЪзни,  такъ  и  по 
тяжести  симптомовъ  и  разнообра&1ю  ихъ,  тифъ  крайне 
капризная  бол'Ьзнь.  Иногда  онъ  бываетъ  очень  легкпмъ 
(^урЬиз  1авУ18),  на  столько  легкимъ,  что  больной  даже 
не  ложится  въ  постель  вовсе  (^урЬиз  атЪи1а^огш8);  лихо- 
радка бываетъ  иногда  крайне  незначительна  (Ь.  аГеЬ- 
пИз).  Но  и  при  подобныхъ  легкихъ  формахъ  тифа  воз- 
можны тяжелый  посл'Ьдств1я,  до  прободен1а  кишекъ 
включительно.  Отсюда  можно  заключать,  что  вн'Ьтпнхя 
проявлешя  болезни  не  всегда  идутъ  рука  объ  руку  съ 
внутренними  проявлен1ями  ея  въ  кишкахъ,  потому  что 
для  прободвн1я  нуяшо  значительное  изъязвлен1е  кишеч- 
ной с'гЬнки. 

Иногда  тифъ,  начавшись  даже  довольно  бурно,  мо- 
жетъ  закончиться  въ  н-Ьсколько  дней,  р-Ьже  затягивает- 
ся до  2-хъ  недель  {Ь,  аЪогМупз) 

Изъ  ослооюнент  тифа  остановимся  прежде  всего 
на  нервной  систелиь.  какъ  наиболее  частомъ  и  важномъ, 
откуда  онъ  получилъ  и  свое  назваше— нервной  горячки 
(1;урЬо8  — одуренхе).  Нервная  система  при  тиф-Ь  всегда 
бываетъ  поражена    въ    большей    или  меньшей    степени. 
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У)1;е  сначала  болезни  больной  жалуется  на  головную 
боль;  въ  дальнЪйшемъ  же  течен1и  ея  обыкновенно  на- 
ступаетъ  большее  или  меньшее  разстройство  сознашя. 
Днемъ  больной  въ  полудрем  от  помъ  состоянии,  ночью 
же  плохо  спить,  сонъ  безпокойный.  сопровождается 
разными  сновид'Ьнхями.  Иногда  больные  почти  весь 
пер10дъ  высокаго  стоян1я  ^°-ы  бываютъ  въ  бевсозна- 
тельномъ  состоянш.  При  этомъ  онп  все  время  бре- 
дятъ,  проивводятъ  разныя  движетя  руками,  напр. 
какъ  будто  что-то  ловятъ  или:  выдергиваютъ  что-то 
пзъ  од-Ьяла.  Прп  этомъ  они  могутъ  быть  вь;  тихомъ, 
спокоиномъ  состоян1и  или  же,  наоборотъ,  проявляютъ 
какъ  бы  своего  рода  деятельное  помешательство  (ман1ю), 
при  чемъ  онп  могутъ  соскакивать  съ  постели  и  произ- 
водить Д'Ьйств1я,  при  су  щш  обыкновенно  здоровому  со- 
стоянио.  За  такими  больными  поэтому  нулсенъ  особенно 
бдительный  уходъ,  т.  к.  они  могутъ  натворить  всевозмож- 
ныхъ,  самыхънеожиданныхъ  посту пковъ,  напр  ,  выбежать 
на  улицу,  выброситься  изъ  окна,  или  же  обнаруживаютъ 
попытки  къ  самоубшству.  При  этомъ,  не  смотря  на 
потемненное  сознаше,  они  обнаруживаютъ  часто  много 
хитрости  и  ума,  чтобы  выполнить  вдругъ  возникшую 
въ  ихъ  больномъ  мозгу  идею.  Изъ  этого  безсознатель- 
наго  состояная  они  просыпаются  какъ  бы  изъ  глубокаго 
сна  п  обыкновенно  не  сохраняютъ  никакого  воспомиеа- 
Н1Я  о  томъ,  что  было  съ  ними  въ  это  время. 

Иногда  зам-Ьчается  раздраженхе  мозговыхз  оболочек^ 
съ  судорожнымъ  сжат1емъ  мышцъ  затылка  и  друг., 
иногда  столь  р-Ьзкимъ,  что  можно  см-Ьшать  тифъ  съ 
воспалешемъ  мозговыхъ  оболочекъ  (шешп^о^урЬиз). 

Изъ  органовз  чувствъ  чаш;е  всего  поражается  слухъ: 
тугость  слуха,  шумъ  въ  ушахъ. 

Второе  важное  осложнеше  —  со  стороны  легкыхь. 
Иногда  осложнен1е  это  бываетъ  настолько  значитель- 
нымъ,  что  выступаетъ  на  первый  планъ,  затемняя  кар- 
тину тифа,  какъ  будто  имеется  д-Ьло  съ  круоознымъ 
воспален1емъ  легки хъ  (рпеито^урЬиз).  При  тиф*,  въ 
особенности  въ  пер1одъ  наибольшаго  упадка  силъ  и 
потери  сознан1Я,  часто  образуются  отеки  легкихъ,  особ, 
въ  т-Ьхъ  м-Ьстахъ,  на  которыхъ  больной  лежитъ, — почему 
за  этимъ  приходится  особенно  следить  и  почаще  м-Ь- 
чять  положен1е  больного,  дабы  давать  возможность  лег- 
[е  вентилироваться    всЬмъ    отдЪламъ   легкихъ.     Вол^е 
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пли  мен*Ьв  значительный  катарръ  бронховд  наблюдается 
при  тиф'Ь  почти  всегда,  а  также  и  катарръ  носа.  Въ 
начал-Ь  болезни  иногда  бываютъ  повторныя  кровотече- 
Н1Я  изъ  носа.  Въ  гортанп  бываетъ  не  только  катарраль- 
ное  воспалеше,  но  наблюдались  иногда  и  тифозныя 
язвы. 

Въ  сердц1ь  чаще  всего  наблюдается  поражеше  сер- 
дечной мышцы,  ч-Ьмъ  и  обусловливается  малый  п  частый 
пульсъ.  Посл'Ьдств1вмъ  этого  поражен1я  можетъ  быть 
параличъ  сердца.  Гораздо  р'йже  наблюдается  воспале 
н1е  внутренней  оболочки  сердца  (экдокардитъ)  п  око- 
лосердечной сумки  (перикардитъ).  Также  р'Ьдко  наблю- 
дается воспалеше  венъ  ^флебитъ)  и  закупорка*  ихъ 
(тромбозъ). 

Губы,  какъ  я  сказалъ,  при  тиф-Ь  обыкновенно  бы- 
ваютъ сухи,  часто  они  бываютъ  покрыты  бурокрасны- 
мп,  почти  черными  корочками,  отъ  выступившей  и  за- 
пекшейся крови,  он-Ь  какъ  бы  покрыты  сажею  (фули- 
гпнозный  налетъ,  Й1И§о  1аЫогит),  иногда  являются 
очень  бол'Ьзненныя  трещины  ихъ. 

Десны  также  припухши,  красны,  нер-Ьдко  покрыты 
такимъ  же  фулигинознымъ  налетомъ;  иногда,  хотя  р'Ьд- 
ко,  наблюдаются  и  язвы  на  нпхъ 

Языкь  опухши,  красенъ,  часто  также  покрытъ 
фулигинознымъ  валетомъ,  нер'Ьдко  онъ  даетъ  трещины 
п  кровотечен1я;  иногда  нарывы  (рЬдко).  По  бокамъ  за- 
м'Ьчаются  отпечатки  зубовъ  п  на  этпхъ  м-Ьстахъ  иногда 
образуются  язвы  отъ  давлен1я.  Когда  просятъ  больного 
показать  языкъ,  то  онъ  д'Ьлаетъ  это  медленно,  вяло, 
языкъ  дрожитъ 

Въ  З9ьвт  почти  постоянно  зам'Ьчается  при  тиф-Ь  большее 
пли  меньшее  катарральное  состоянхе  (жаба).  Иногда  же 
въ  этомъ  м-Ьст-Ь  можетъ  образоваться  значительное  флег- 
монозное  воспалеше  (подслизистой  клетчатки)  и  язвы, 
иногда  съ  обширной  потерей  вещества  (^тифозная  ан 
гина  Францу  зскихъ  авторовъ),  —  осложнен1я  всегда 
очень  серьезный,  т.  к.  могутъ  повести  къ  гнилостно- 
му заражен1ю  крови  (септицем1я).  Прп  этомъ  зам'Ь- 
чается  также  опуханхе  близлежащпхъ  лимфатических!» 
железъ. 

Жажда  всегда  бываетъ  усилена,  но  въ  безсозна- 
тельномъ  состоян1и  больные  часто  не  въ  состояохи  про- 
сить пить,  и  потому  имъ  сл'Ьдуетъ  давать  пить    подхо- 
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гомеопат1и  въ  Росс1и  и  заграницей.  На  практическую 
сторону  журнала  будетъ  обращено  особенное  внимаше. 
Потому,  кром-Ь  изложешя  сущности  болезней  п  лечен1я 
ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено  также 
внпман1е  на  профилактику,  гппену,  дхэтетику  п  проч.,  на 
важное  значенхе  которыхъ  въ  борьб-Ь  съ  бол'Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателемъ 
гомеопатш  еще  сто  л'Ьтъ  тому  назадъ  п  теперь  призна- 
ется врачами  всЬхъ  направленш. 

Такъ  какъ  медицинск1я  св-Ьд-Ьнхя  важны  для  вся- 
каго,  не  только  живущаго  гд'Ь  либо  въ  захолусть'Ь,  ли- 
шенномъ  всякой  медицинской  помощи,  но  п  для  лицъ, 
живущихъ  ьъ  цеетрахъ,  гд'Ь  имеется  достаточно  врачей, 
то  0-во  надЬется,  что  его  журналъ  принесетъ  пользу 
всЬмъ  своимъ  читателямъ,  какъ  интересующимся  лишь 
теоретическими  основами  гомеопатхп,  такъ  п  т-Ьмъ.  ко- 
торые будутъ  искать  въ  журнале  лишь  прпктическпхъ 
св'Ьд'Ьнш  въ  интересахъ  самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Поэтому  Общество  позволяетъ  себ^Ь  над-Ьяться,  что 
его  журналъ  будетъ  поддержанъ  всЬми  истинными  друзь- 
ями гомеопат1н  въ  Росс1И,  какъ  матерхально,  подпис- 
кой на  него,  такъ  и  духовно,  присылкой  необходимыхъ 
статей  и  иныхъ  св'Ьд'Ьнш,  касающихся  гомеопат1и,  п  та- 
кимъ  образомъ  сможетъ  д'Ьйствительно  сд'Ьлаться  объ- 
единителемъ  всЬхъ  разбросанныхъ  по  лицу  землп  рус- 
ской сторонниковъ  учен1я  Ганемана.  Въ  едпненш  же  сила! 

Подписная  цгъна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  ^1ч  года  1  руб,  50  по71. 

Пробные  М№  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ко.:  по  1  руб, — при  подпискп),  пъ  1'Му  Апраьлю  и  къ 
1-му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлети  Общества  и 
Редакцж  журнала:  Херсонская  48,  въ  ОдессЪ. 

Ц'Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  ^и  стр. — ()  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.  —  2  руб.  На  обложк-Ь 
Ц'Ьна  двойная. 
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Отъ  редакщи. 

Принимая  на  себя  редакщю  ^Влстника  Гомеопа- 
тической Медициныъ^  мы  считаемъ  своимъ  долгомъ  ска- 
зать предварительно  несколько  словъ  о  томъ,  какого 
направлен1я  мы  намерены  держаться  и  что  мы  им'Ьемъ 
въ  виду  дать  своимъ  подииочикамъ  на  страницахъ  на- 
шего журнала.  Задача  журнала  и  программа  его  до- 
статочно изв'Ьстны  нашимъ  подписчикамъ  изъ  объявле- 
н1й  о  журнал-Ь  и  печатаются  въ  каждомъ  номе- 
р15  его.  Мы  им'Ьемъ  въ  виду,  прежде  всего,  чисто  прак- 
тическую ц-Ьль:  разработку  вопросовъ,  касающихся 
теор1и  и  практики  гомеопатическаго  леченхя.  Это  будетъ 
нашей  главной  задачей.  Съ  этою  ц'Ьлью  мы  намерены 
пом-Ьщать  какъ  отд'Ьльныя  статьи,  излагающхя  лечеше 
той  или  иной  болезни,  пли  разъясняющ1я  свойства  того 
илп  другого  л-Ькарства,  такъ  и  продолжать  печатанхе 
сборниковъ  д-ра  Е,  КазЬ'а:  «Очерки  клинической  фар 
маколоти»  и  д-ра  ^.  С1агке'а:  < С правочникъ  гомеопата», 
печатавш1вся  въ  Вгьстпикгь  за  прежнхе  годы,  такъ  какъ 
они  представляютъ   большой  пнтересъ    по    своей    прак- 
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тичности,  въ  особенности  для  т^хъ  подписчиковъ  нашего 
журнала,  которые,  живя  въ  деревняхъ  и  вдали  отъ 
м^стъ,  гд'Ь  имеется  какая  бы  то  ни  было  медицпиская 
помощь,  принуждены  сами  помогать  себ'Ь  и  своимъ 
близкимъ  въ  случа-Ь  забол-Ьванха  и  нуждаются  въ  по- 
добныхъ  краткихъ,  ясныхъ  и  удобныхъ  для  пользован1я 
руководствахъ.  Им'Ья  въ  виду  ту  же  ц-Ьдь  самопомощи 
для  нашихъ  подписчиковъ,  мы  намерены  помещать  въ 
Втьстникгь  не  только  статьи  по  л-Ькарственной  тераахи,  въ 
которой  гомеопат1я  им'Ьетъ  наибольшее  прим-Ьненхе,  но 
также  касаться  вопросовъ  о  сущности  болезней  и  способахъ 
ихъ  предупрежден1я  м-Ьрамп  гяпены.  д1этетикп  и  проч., 
указывать  нов'Ьйшхе  истинные  усп'Ьхи  медицины  въ 
борьб'Ь  съ  челов-Ьческими  недугамп  и  т.  д  Вообще, 
выполняя  эту  часть  нашей  программы,  мы  будемъ 
им-йть  въ  виду  главнымъ  образомъ  интересы  нашихъ 
читателей,  нуждающихся  въ  самопомощи  въ  бол'Ьз- 
няхъ.  Вопросъ  о  здоровьп  —  одинъ  изъ  важн'Ьйшихъ 
вопросовъ  въ  жизни  каждаго  человека,  и  медицинск1Я 
знан1я— одни  изъ  необходим'Ьйшихъ  для  каждаго.  Поэто- 
му-то мы  и  считаемъ  такъ  важной  и  необходимой  попу- 
ляризащю  медпцинскихъ  знан1й  вообще  и  гомеопати- 
ческаго  метода  леченхя  бол-Ьзней,  какъ  самаго  в'Ьрнаго, 
скораго  и  къ  тому  же  прхятнаго,  въ  особенности.  Къ 
тому  же  въ  этомъ  отношев1п  мы  идемъ  по  стопамъ 
основателя  гомеоиат1и,  д-ра  Ганемана,  имя  котораго 
поситъ  наше  Общество.  Мы  поэтому  хот-кхи  бы,  чтобы 
нашъ  журналъ  быль  для  всякой  сомьп  другомъ  и  ут^- 
шителемъ  въ  тяжелыя  минуты  скорбей  т'Ьлесныхъ. 

Другая  наша  задача,  касающаяся  общественно-бы- 
тового положешя  гомеопат! и, — это  выясненхе  существу- 
ющихъ  по  поводу  нея  недоразум-Ьихй  и  устранеше  пред- 
уб'Ьжденая  противъ  нея,  какъ  публики,  такъ  особенно 
врачей.  Это-то  предуб^жденае  главнымъ  образомъ  яв- 
ляется основан1емъ  для  всЬхъ  пресл'ЬдованШ,  направ' 
ленныхъ  противъ  врачей- гомеопатовъ  и  посл-Ьдователей 
гомеопат1и.  И  если  наши  противники,  не  смотря  на  все 
свое  численное  превосходство  и  на  то,  что  въ  ихъ  ру- 
кахъ  сосредоточивается  сила  и  административная  п  на- 
учная, ведя  эту  борьбу  съ  гомеопат1ей  уже  ц'Ьлые  сто 
Л'Ьтъ,  до  сихъ  поръ  терп'Ьли  ф1аско,  то  это  лучшее  до- 
казательство того,  что  правда  на  нашей  стороне,  что  мы 
действительно    обдадаемъ    истиной,    и,    следовательно, 


№1.  ОТЪРЕДАКЦХИ.  5 

предуб-Ьнсленхе  противъ  насъ  должво  быть  основано  толь- 
ко на  недоразум'Ьн1яхъ.  При  выяснвя1и  этихъ  недора- 
зукгЬнш  мы  будемъ  изб-Ьгать  всякой  безпочвенной  и  из- 
лишней полемики,  а  опираться  только  на  действитель- 
ные научные  факты,  а  такихъ  фактовъ  мы  имЪемъ 
въ  настоящее  время  огромное  количество  и  при  томъ 
также  и — изъ  запасовъ  нашихъ  противниковъ.  В-Ьковая 
борьба' аллопатовъ  противъ  гомеопатш,  не  утративъ  ни- 
сколько своей  первоначальной  остроты,  привела  однако  къ 
признатю  большей  части  идей  Ганемана,  которыя  онъ 
защпщалъ  съ  такой  энергхей  противъ  своихъ  современ- 
никовъ,  какъ  напр.,  о  значеши  д1этвтики,  гиг1ены,  о  сущ- 
ности бол'Ьзней  и  борьбы  организма  съ  ними  и  проч., 
п  даже  установленной  нмъ  новый  терапевтическш  прин- 
цппъ,  неразрывно  сиязанный  съ  его  именемъ  и  послу- 
жив Ш1Г1  главнымъ  поводомъ  къ  тому,  что  одни  его  благо- 
словляютъ.  благого в-Ьйно  чтутъ  его  память,  воздвигаютъ 
ему  памятники,  а  друпе  за  то  же  всячески  его  поносятъ, 
прпнцииъ,  устанавливающхй  отношен1е  между  вреднымъ 
и  полезнымъ  дЪйствхемъ  л^карственныхъ  веществъ, 
между  фцз10логическими  и  терапевтическими  (лечебны- 
ми) его  свойствами, — и  этотъ  принципъ  гомеопатш  те- 
перь разрабатывается  и  подтверждается  множествомъ 
ученыхъ  изъ  лагеря  лагапхъ  противниковъ  и  въ  осо- 
бенности профоссоромъ  фармаколог1и  въ  Грейф(^вальд- 
скомъ  университет-Ь  Н,  8сЬи1и'омъ,  ведущимъ  свои  из- 
сл'Ьдовашя  систематически  по  методу  Ганемана.  Конечно, 
большинство  этихъ  научныхъ  работнпковъ  продолжаютъ 
относится  къ  гомеопат! и  отрицательно,  хотя  ихъ  рабо- 
ты говорятъ  другое.  Лишь  немног1е  изъ  нихъ  пред- 
ставляютъ  исключен1е  и  открыто  высказываются  въ 
признан!  II  гомеопатическаго  принципа,  какъ  ^а§е^,  8рег- 
Ип^,  АгпсИ}  и  др.  Что  аллопатическое  лечев1е  хиной, 
мышьякомъ,  жел-Ьзомъ,  ртутью,  ходомъ  и  т.  п.  такъ 
называемыми  «специфическими»  средствами  покоится 
главнымъ  образомъ  на  гомеопатическомъ  принцнп'Ь 
8тиИа  зшИгЬив  —  этого  можетъ  не  вид'Ьть  только  тотъ, 
кто  не  океяаетз  этого  вид'Ьть.  Все  это  —  лучшее  дока- 
зательство, что  преду б'Ьжденае  противъ  гомеопат1и  осно- 
вывается главнымъ  образомъ  на  недоразум'Ьн1яхъ,  выяс- 
нен 1е  которыхъ  будетъ  составлять  вторую  задачу  нашего 
журнала. 

Въ  заключен1е  мы  обращаемся  кь  нашимъ  почтен- 
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нымъ  читателямъ  съ  нпжесл+' дующей  покорн-Ьйшеп 
просьбой.  Въ  интересахъ  д^ла  кркйне  важно,  чтобы 
между  журналомъ  и  его  читателями  было  возможно 
тесное  общен1е.  Матерхала  для  разработки  и  помЪщенхя 
на  страницахъ  нашего  журнала  нм-Ьется  масса,  но  въ 
виду  и  ограниченности  разм-Ьровъ  самого  журнала  п 
незначительности  нашпхъ  литературныхъ  силъ  на  рус- 
ской гомеопатической  нив-Ь,  весьма  возможно,  что  по- 
мЪщаемыя  въ  журнал-Ь  статьи  и  сообщаемыя  въ  нем  ь 
св'Ьд'Ьная  не  будутъ  вполн'Ь  соотв'Ьтствовать  желанхямъ 
и  потребностямъ  его  читателей.  Поэтому  мы  просили 
бы  ихъ  дЪлать  намъ  указан1я  относительно  т-Ьхъ  вопро- 
оовъ,  которме  будутъ  пхъ  особенно  интересовать.  Вся- 
кая ихъ  указашя  будутъ  приняты  къ  св'Ьд'Ьнхю  п  редак- 
ция постарается  по  возможности  удовлетворять  всЬмъ 
д-Ьлавмымъ  запросамъ.  Ч-Ьмъ  больше  будетъ  связп  и 
сношенш  между  редакц1ей  и  читателями,  т-Ьмъ  легче 
йамъ  будетъ  сообпщть  журналу  необходимый  пнтересъ, 
т'Ьмъ  бол'Ье  оиъ  будетъ  соответствовать  своей  цЬли. 


Брюшной   тифъ. 

Д-ра  мед^  //.  Ш.  Льщепко  *). 

Брюшной  тифъ,  какъ  Вамъ  всЬмъ  извЬстно,  есть 
несомненно  бол-Ьзнь  заразная,  т.  е.  зависи1ч>  отъ  по- 
ступлев1я  въ  т-Ьдо  человека  какого-то  яаразнаго  веще- 
ства, которое,  по  современнымъ  научнымъ  воззренхямъ, 
должно  быть  живымъ.  Такпмъ  возбудителемъ  брюшного 
тифа  въ  настоящее  время  считаютъ  особый  микробъ 
изъ  группы  палочкообразныхъ  бактер1й,  впервые  от- 
крытый въ  1879  г.  въ  моче  брюшно-тифозныхъ  больныхъ 
проф  ВоисЬагй'омъ  и  подробно  изученный  п  описанный 
въ  1880  и  1881  г.  Эбертомъ  (ЕЬвг1:Ь\  почему  онъ  п 
носитъ  на8ван1в  бацилла  или  палочки  Эберта.  Съ  т'Ьхъ 
поръ  было  произведено  огромное  число  работъ,  пм'Ьв- 
шихъ  ц'Ьльюизученае  этого  микроба  п  его  отношения  К7, 
брюшному  тифу,  подтвердивши хъ  и  развивших ъ  наблю- 


*)  Докладъ,  Читанный  въ  Одссскомъ  Ганемановскомъ  Обтогтв'к 
16  Ноября  1900  года. 
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дее1я  Эберта.  И  т-Ьмъ  не  мен-Ье,  хотя  огромное  боль- 
шинство врачей  въ  настоящее  время  считаетъ  именно 
палочку  Эберта  возбудительницей  брюпгаого  тифа,  но 
еще  л  теперь  имеется  не  мало  ученыхъ,  при  томъ  съ 
солиднымъ  научнымъ  именемъ,  которые  отрицаютъ  спе- 
цифичность палочки  Эберта  для  тифа,  и  считаютъ  воз- 
будителемъ  этой  болезни  т.  наз.  обыкновенную  палочку 
толстыхъ  кишекъ  (ЪасШиз  соИ  соттиш8«,  которая, 
всл-Ьдстваи  какихъ-то  особенно  благопр1ятныхъ  для  нея 
усдов1Й,  прюбр-Ьтаетъ  особыя,  ядовитый  свойства  и  вы- 
вываетъ  тогда  тифозное  забол-Ьванхе  Еще  иные  пола- 
гаютъ,  что  причиной  тифа  долженъ  быть  особый  мик- 
робъ,  пока  еще  не  открытый,  или  в-Ьри^е  не  выделен- 
ный изъ  группы  сходныхъ  съ  нимъ  микробовъ.  Главной 
причиной  этихъ  недоразум^нШ  среди  спещалистовъ- 
ученыхъ  является  сильная  изменчивость  палочки  Эберта 
и  во  внЪшнихъ  свойствахъ  и  въ  ядовитости,  въ  зависи- 
мости от'ь  т-Ьхъ  условш,  при  какихъ  ей  приходится  жить, 
п  трудная  различимость  этого  микроба  отъ  обыкновен- 
ной кишечной  палочки,  какъ  по  вн4шнему  виду, 
такъ  и  при  разводкахъ  на  разныхъ  питательныхъ  сре- 
дахъ.  Но  предоставивши  разрЪшеше  этого  вопроса  спе- 
шалистамъ,  назовемъ  возбудителя  разсматриваемой  нами 
бол-Ьзни  просто  брюшно- тифозной  палочкой,  такъ  какъ 
будетъ  ли  это  палочка  Эберта,  пли  измененная  обыкно- 
венная кипючная  палочка,  или  иной  бациллъ  изъ  числа 
водящихся  въ  кишечник-Ь, — суть  д-Ьла  отъ  этого  не  меня- 
ется, т^мъ  более,  что  еще  даже  до  появлешя  ученая  о  бо- 
лезнетворныхъ  микробахъ,  когда  зараза  тифа  называ- 
лась просто  тифозной  мхазмой.  свойства  ея  были  до- 
статочно хорошо  изучены. 

Тифозная  зараза  поступаетъ  въ  организмъ  чело- 
века черезъ  пищеварительные  органы.  Заражен1е  ею 
черезъ  друг1е  пути,  напр.,  черезъ  дыхательные  органы, 
по  меньшей  меры  крайне  сомнительно,  хотя  и  имеются 
некоторыя  данныя,  какъ  бы  говоряпця  въ  пользу  по- 
добнаго  заражешя.  Местомъ,  где  тифозная  зараза  на- 
ходитъ  для  себя  удобныя  услов1я,  является  нижней  от- 
делъ  тонкихъ  кишекъ,  особенно  то  место,  где  оне  перехо- 
дятъ  въ  толсты  я,  т.  е.  вблизи  слепой  кишки.  Здесь 
тпфозныя  па.точки  поражаютъ  т.  наз.  одиночные  лимфа- 
тпческ1е  мешечки  слизистой  оболочки  кишекъ  п  скопле- 
Н1я  этихь  мешечковъ — Пейеровы  бляшкп,    вызывая  пхъ 
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воспаленхе.  Отсюда  он-Ь  проникаютъ  въ  лимфатическхя 
железки  брыжейки  и  въ  селезенку,  а  также  могутъ 
иногда  заноситься  и  въ  друг1е  бол-Ье  отдаленные  орга- 
ны, напр.  въ  почки.  Результатомъ  жизнед-Ьятельностп 
этихъ  микробовъ  является  особый  ядъ,  токсинъ,  кото- 
рый, поступая  зат-Ьмъ  въ  кровь  и  разносясь  по  т-Ьлу, 
и  вызываетъ  своимъ  отравляющимъ  вл1яшемъ  вето  кар- 
тину тифозной  лихорадки. 

Такъ  какъ  главнымъ  гн'Ьздомъ  развит1я  брюшно- 
тифозныхъ  палочекъ  является  кишечникъ,  то  изверже- 
шя  больного  заключаютъ  въ  себ'Ь  почти  всю  заразу. 
Однако  т-Ь  же  палочки  могутъ  находиться  также  въ  моч-Ь 
и  въ  тифозной  сыпи,  почему  и  мочаикожныя  отд-Ьлетя, 
а  иногда  и  выд^летя  легкихъ  тоже  представляютъ  н-Ько- 
торуто  опасность  варажешя.  Но  ихъ  заразительность 
настолько  незначительна,  что  при  этой  бол-Ьзни  зараже- 
шя  наблюдаются  почти  исключительно  отъ  соприкосно- 
вен1я  съ  кишечными  выд'Ьлен1ями  больныхъ,  почему, 
напр.  въ  больничной  практик'Ь,  тифомъ  отъ  больныхъ 
заражаются  чаще  прачки,  которымъ  приходится  мыть 
О^лье  тифозныхъ  больныхъ,  запачканное  испражнен1ямп, 
чистильщики  отхожихъ  м'Ьстъ  и  проч.,  и  почти  не 
наблюдается  заражешя  врачей,  сид'Ьлокъ,  другихъ  боль- 
ныхъ, лежащихъ  рядомъ  съ  брюшно-тифозными 

Главньсмъ  распространителемъ  брюшно-тифозной 
заразы  считается  вода.  И  дМствительно  им-Ьется  масса 
наблюден1й,  какъ  эпидемш  тифа  распространялись  въ 
зависимости  отъ  питьевой  воды.  Именно,  было  сделано 
много  такого  рода  наблюден1й:  Въ  данномъ  м-ЬстЬ,  по 
ложимъ,  былъ  брюшно-тифозный  больной,  испряжнен1я 
котораго  выбрасывались  такъ,  что  зараза  изъ  нихъ  мог 
ла  поступать  въ  подпочвенную  воду  и  зат-Ьмъ  въ  воду 
какого  либо  колодца  илп  въ  р'Ьку.  Следовательно,  зара- 
жаться ею  дол'дсны  были  тЪ,  которые  употребляли  воду 
изъ  этого  колодца  или  изъ  р-Ьки  внизъ  по  течен1ю  ея;  не 
употреблявш1е  же  подобной  загрязненаой  воды,  бравшхе 
ее  напр.  выше  м'Ьста  поступлен1я  заразы  въ  р'Ьку, — долж- 
ны были  оставаться  здоровыми.  И  ходъ  эппдемхи  тифа  въ 
данной  м'Ьстности  действительно  подтверждалъ  эту  тео- 
рию. Кроме  того,  въ  зараженной  воде  часто  удавалось 
находить  и  тифозныя  палочки.  Иногда  удавалось  объ- 
яснить развипе  тифозной  эиидвм1ц  уиотреблешемъ 
иныхъ  пищевыхъ    веществъ,  загрязненныхъ  зараженной 
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тифомъ  водою,  напр.  употрвблен1емъ  молока,  разбав- 
леннаго  подобной  водой.  Такое  наблюдете  было  сд'Ьлано 
во  время  одной  тифозной  эиидем1и  въ  Лондон'Ь,  когда 
первый  забол-Ьванхн  наблюдались  въ  семействахъ,  упот- 
ребляжшихъ  молоко  йзъ  одной  и  той  же  ферми,  гдЪ  былъ 
брюшнотифозный  больной 

Однако  далеко  не  всЬ  эпидемш  могутъ  быть  объ- 
яснены употреблешемъ  зараженной  питьевой  воды.  Въ 
1854  —  5  г,  знаменитый  мюнхенсюй  ученый  Петтен- 
коферъ  (Реиепко^ег)  предложи лъ  другую  теор1ю  для 
объяснешя  возникновешя  и  распространен1я  тифозныхъ 
апцдем1й.  Онъ  указалъ  на  зависимость  многихъ  эпиде- 
мическихъ  бол'Ьзней  и  въ  особенности  тпфа  и  холеры, 
отъ  С0СТ0ЯН1Я  подпочвенныхъ  водь.  Именно,  взрывъ  эпи- 
дем1ц  замечался  какъ  разъ  въ  то  время,  когда  уровень 
;*тпх  ь  водъ  понижался.  На  этомъ  онъ  построилъ  теорш, 
что  заразныя  начала  эпидемпческихъ  бол'Ьзней  разви- 
ваются въ  почв-Ь.  Когда  уровень  почвенныхъ  водъ  па- 
даеть  п  поверхностный  слой  почвы  высыхаетъ,  то  за- 
разныя начала  поступаютъ  вм^ст-Ь  съ  пылью  въ  воздухъ 
и  зат-Ьмъ  въ  организмъ  человека.  Но  и  его  теорзя  оказалась 
прим-Ьнпмой  только  для  ограниченнаго  числа  эпидем1Й. 
Третья  теор1я — н'Ьсколько  измененная  теор1я  Петтенко 
фера  —  основывается  на  томъ,  что  эпидемш  тифа  часто 
наблюдаются  въ  связи  съ  большими  земляными  работами. 
При  этомъ  можно  предполагать,  что,  вел  Ьдствш  разрыхле- 
шя  земли,  зараза  легко  поступаетъ  въ  воздухъ  вм-Ьст-Ь  съ 
пылью.  Разсматрпвая  эти  3  теорш  по  отношен1ю  къ  го- 
сподствующей у  насъ  теперь  *)  въ  ОдессЬ  эпидем1п,  наи- 
большее приложен1е  имеетъ  3-я.  Вода  нашего  водопро- 
вода оказывается,  по  точнымъ  бактер1ологическимъ  из- 
сл+>дован1ямъ,  производящимся  постоянно,  довольво  чи- 
стой и  во  всякомъ  случа'Ь  свободной  отъ  брюшно-ти- 
фозныхъ  палочекъ;  почвенния  воды  въ  ОдессЬ  стоят!^ 
довольно  низко  и  потому  колебан1е  ихъ  не  можетъ 
пм'Ьть  особеннаго  вл1ян1я*,  но,  въ  связи  съ  устройствомъ 
новой  магистрали  водопровода  и  проведен1емъ  воды  на 
окраины  города,  текущимъ  лЬтомъ  производились  везд'Ь 
у  насъ  крз^пныя  землян ы я  работы,  и  какъ  разъ  на 
окраинахъ  города,  гдЬ  производились  эти  работы,  п  за- 
м-Ьчались  особенно  многочисленныя   забол'Ьвашя.  Но  все 

•)  Осенью  ИКХ)г. 
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такы  много  случаевъ  тифа  не  могутъ  быть  поставлены 
въ  связь  и  съ  этнмъ  обстоятельствомъ  и  происхождон1е 
ихъ  остается  темнымъ. 

Обыкновенно  тифъ  наблюдается  въ  вид-Ь  бол-Ье  или 
мен-Ье  обширныхъ  эппдем1й,  обнимающихъ  то  цЬлыя 
области,  то  отд-Ьльныя  города,  м'Ьстеч:ки,  села,  то  даже 
отдельные  кварталы  или  же  дома.  Но  въ  большихъ 
городахъ  тифъ  обыкновенно  никогда  не  переводится, 
наблюдаясь,  если  не  въ  вид-Ь  повальныхъ  забол-Ьванхй 
(эпидемш),  то  въ  видЬ  отд']^льныхъ  случаевъ  (споради- 
чески). 

Наблюдается  онъ  во  всЬхъ  странахъ  св-Ьта,  отъ 
самыхъ  холодныхъ  до  самыхъ  теплыхъ.  Наиболее  за- 
бол  кванш  тпфомъ  наблюдается  осенью  (теперешняя  эпп- 
дем1я  началась  съ  1юля  мЬс.)  и  наименьше  весною. 

Наиболее  предрасположенными  къ  тифу  оказыва- 
ются люди  средня  го  возроста.  отъ  15  до  30  л.;  маленьк1е 
д-Ьтп  и  старики  мало  предрасположены  къ  этой  бол'Ьзни, 
хотя  далеко  не  абсолютно  застрахованы  отъ  нея.  Иолъ 
невидимому  не  пграетъ  никакой  роли.  Забол-Ьвають 
тифомъ  люди  крЪпкхе  преимущественно  передъ  слабыми. 
Среди  людей  б'Ьднаго  класса  онъ  им'Ьетъ  значительное 
распространен1е  по  сравненш  съ  достаточвымъ  клас- 
сомъ,  что  впрочемъ  можно  объяснить  неудовлетвори- 
тельностью ихъ  жизненной  обстановки,  при  которой 
имеется  гораздо  больше  по  вод  о  въ  къ  заражен  1ю. 

Обыкновенно  считается  за  правило,  что  лица,  разъ 
перенесш1я  тифъ,  не  заболЬваютъ  имъ  вторично;  но 
какъ  и  изъ  всякаго  правила,  такъ  и  пзъ  этого  им'Ьются 
немалочисленныя  исключея1я  и  известны  случаи  забо- 
Л'Ьвашя  имъ  по  3  и  даже  по  4  раза. 

Т  е  ч  е  н  г  е. 

Какъ  я  уже  сказалъ,  главным7>  очагомь  бол'Ьзнп 
являются  Т0НК1Я  кишки  въ  части  своей,  примыкаюш,ей 
къ  толстымъ;  но  въ  тяжелыхъ  случаяхъ  находили  так- 
же поражеше  начальной  части  тонкихъ  кишекъ,  а  также 
и  толстыхъ.  Попадая  въ  данное  м-Ьсто  и  находя  для 
себя  благопрхятныя  услов1я,  зараза  вызываетъ  сначала 
обыкновенное  катаральное  забол+>ван1е  (приливъ  крови, 
Н'Ькоторую  припухлость  тканей,  увеличенное   отд'Ь:1ен1о 
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слизи).  Иногда  процессъ  можетъ  этимъ  и  кончатьса, — 
это  будутъ  легк1я  и  абортивныя  формы.  Если  же  бо- 
л-Ьзнь  прогрессируетъ,  то  является  забол-Ьваше  лимфа- 
тическихъ  м-Ьшечковъ  (солитарныхъ  фолликуловъ)  сли-г 
зистой  оболочки  кишекъ.  И  на  этомъ  процессъ  можетъ 
закончиться,  т  е  воспаленае  этихъ  м-Ьшечковъ  может'ъ 
благополучно  разрешиться.  Если  процессъ  идеть  даль- 
ше, то  является  нарыван1е  этихъ  мЪшечковъ,  Сначала 
они  покрываются  струпомъ  (около  средины  2-й  недели 
боя]53ни),  а  за  т^мъ,  по  отпадеши  струна,  получается 
язва  (около  средины  и  къ  концу  третьей  недели).  На 
4-й  нед'Ьл'Ь  болезни  начинается  зажпвленхе  этсххъ  язвъ  п, 
по  окончаши  этого  заживлен1я,  больной  выздоравливаетъ. 
Но  язвы  кишечника  могутъ  быть  причиной  весьма  опас- 
ныхъ  кишечяихъ  кровотечен1й,  а,  при  значительной  своей 
величине,  могутъ  и  совсЬмъ  продыравить  кишечную  ст'Ьк- 
ку;  тогда  чрезъ  образовавшееся  отверстхе  кишечное  со- 
держимое попадаетъ  въ  полость  брюшины  и  пропзводитъ 
смертельное  ея  воспален1в.  Посл-Ь  заживлешя  язвъ  ст:Ьн- 
ка  кишекъ  можетъ  тоже  быть  настолько  истончена,  что 
можетъ  легко  разорваться  при  энергичпомъ  движенш 
кишекъ  или  отъ  грубой  пищи.  Вотъ  почему  посл-Ь  тифа 
приходится  такъ  долго  бывать  очень  осторожнымъ  въ 
ппщ'Ь.  Кром-Ь  кишекъ,  зараза  обыкновенно  пронпкаетъ 
также  въ  брыжеечный  лимфатическ1я  железы  и  селезенку, 
а  также  иногда  и  въ  друг1е  бол'Ье  отдалопные  органы 
(печень,  почкп,  и  даже  легшя,  сердце,  гортань  и  проч.), 
вызывая  бол'Ье  или  мен-Ье  сильное  ихъ  воспален1в 

Скрытый  пер1одъ  болезни  считается  равпымъ  2 — 3 
нед-Ьлямъ. 

Перюдп  предвтьстниково  обыкновеяно  продолжается 
н-Ьсколько  дней  и  не  пмЪетъ  въ  себ-Ь  ничего  хирактер- 
наго:  чувствуется  недомогайте,  слабость,  плохой  аппе- 
антъ,  плохой  сонъ;  иногда  боли  въ  т'Ьл'Ь,  особенно  въ 
конечностяхъ. 

Болтзнь  начинается  однимь  или  н-Ьсколькими  озно- 
бами, всл-Ьдъ  за  которыми  начинается  повышеше  темпе- 
ратуры. Ходъ  температуры  при  тиф'Ь  обыгсновенно 
очень  характеренъ,  иногда  настолько  характерень,  что 
по  одной  температур-Ь  можно  распознать  эту  бол-Ьзнь, 
такъ  какъ  ни  при  какой  другой  болфэзнп  не  наблюдается 
подобнаго  хода  ея  Именно,  въ  тппичныхъ  случаяхъ 
(какъ  указалъ  проф.  Вундерлихъ)  температура,  въ  тече- 
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ше  первой  недели  бол-Ьзни,  съ  каждымъ  днемъ  все  больше 
и  больше  повышается,  понижаясь  лишь  незначительно 
(не  больше  1®)  по  утрамъ;  достигши  наибольшей  высоты, 
она  остается  безъ  изм'Ьнен1я,  лишь  съ  незначительными 
понижешями  по  утрамъ,  въ  течвн1п  1 — Х'Д  недели, 
зат-Ьмъ  яачинаетъ  падать,  при  чемъ  разница  меж- 
ду утренней  и  вечерней  температурой  становится  все 
больше  и  больше,  и  нед'Ьли  черезъ  1^2  —  2  делается 
нормальной.  Но  далеко  не  всегда  замечается  такое  ти- 
пическое течен1е  температуры  п  иногда  уклоненхя  отъ 
этого  типа  бываютъ  настолько  значительны,  что  въ 
получающейся  кривой  нельзя  найти  ничего  характернаго 
для  тифозной  температуры.  Такокунеправильностью  тем- 
пературныхъ  кривыхъ  отличается  и  теперешняя  одесская 
эпидем1я  тифа. 

Рядомъ  съ  температурой  изменяется  и  пульсо. 
Обыкновенно  онъ  бываетъ  около  100 — 120  ударовъ  въ 
минуту,  иногда  меньше,  иногда  же  бываетъ  и  больше, 
п  при  этомъ  бываетъ  обыкновенно  очень  слабъ.  Сла- 
бый и  очень  учащенный  пульсъ  часто  остается  долго  п 
после  выздоровлен1я  больного  и  паденхя  ^°-ы  до  нормы. 
Аппетитъ  падаетъ,  но  усиливается  жажда. 

Языт  въ  начале  влажный  и  покрытый  белымъ, 
буроватымъ  налетомъ,  къ  концу  недели  становится 
все  более  сухимъ,  налетъ  начинаетъ  сходить  сначала 
съ  кончика  языка,  образуя  т.  наз.  тифозный  треуголь- 
никъ  языка  (въ  начале  2-й  недели  болезни),  а  затбмъ 
и  со  всего  языка,  при  чемъ  онъ  делается  сухимъ, 
краснымъ,  иногда  почти  черны  мъ,  какъ  бы  отъ  запек 
шейся  крови.  Такой  же  цветъ  пр1обрета1отъ  съ  тече- 
шемъ  болезни  и  губы  (запекш1еся  губы"!. 

На  7 — 9  день  болезнп  на  коже  появляется  особая 
высыпь,  въ  виде  красноватыхъ,  слегка  возвышенныхъ 
пятенъ,  исчезающпхъ  при  надавливанш  пальцемъ.  Это 
тифозная  краснуха, — розеола  (го8ео1а).  Обыкновенно  ока 
бываетъ  очень  немногочисленна  и  наблюдается  только 
на  верхней  части  живота  и  нижней  груди;  но  иногда 
бываетъ  и  болЬе  обильна,  распространяясь  даже  на  ко- 
нечности, особ.  верхн1я.  Держится  розеола  недолго,  пс 
чезая  дня  черезъ  5 — 4,  редко  позже. 

Животъ  обыкновенно  вздутъ,  особ,  въ  нижней 
части  п  особ,  съ  правой  стороны,  въ  области  слепой 
кишки    где    обыкновенно   ощущается  более  ели    менее 
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вначительная  боль  и  особый  урчащ1Й  шумъ  при  на- 
давливанш. 

Иногда  бываетъ  чувствительна  и  верхняя  часть 
живота «  подъ  ребрами,  —  всл'Ьдствхе  опухан1я  печени  и 
селезенки.  Селезенка  бываетъ  увеличена  уже  въ  конц-Ь 
первой  недЪли  бол-Ьани  и  эта  опухоль  ея,  въ  дальн-Ьй- 
шелгь  теченш,  еще  увеличивается,  иногда  довольно 
значительно. 

Испраоюнепгя  въ  начале  чаще  бываютъ  задержаны, 
а  аат'Ьмъ  переходятъ  въ  поносъ,  при  чемъ  они  часто 
пм-Ьют!,  видъ,  напоминающш  гороховый  супъ. 

Средняя  продолоюителъиостъ  тифа  (считая  перходъ 
повышен1я  1}°-ы) — 4  недели,  посл-Ь  чего  пер1одъ  выздоров- 
лешя  тянется  также  не  мен^е  4  вед']^ль;  но  иногда 
бол-Ёзнь  продолжается  столько  же  м^сяцевъ.  Вообще  послЪ 
тифа  больные  выздоравливаютъ  очень  медленно.  Иногда 
наблюдается  возврать  бол-Ьзни:  черезъ  в'Ьскодько  дней 
посл'Ь  паден1я  1)°-ы  до  нормы,  начинается  новое  ея  повы- 
шен1е,  которое  тянется  н-Ьсколько  дней;  зат'Ьмъ  снова 
паден1е  до  нормы.  Иногда  такнхъ  возвратовъ  бываетъ 
н-Ьсколько.  Чаще  всего  (но  не  всегда)  эти  возвраты  за- 
висятъ  отъ  погрешностей  въ  дгэгЬ. 

Какъ  по  продолжительности  бол-Ьзни,  такъ  и  по 
тяжести  симптомовъ  и  разнообраепо  ихъ,  тифъ  крайне 
капризная  болезнь.  Иногда  онъ  бываетъ  очень  легкпмъ 
(^(«урЬиз  1аеУ18),  на  столько  легкимъ,  что  больной  даже 
не  ложится  въ  постель  вовсе  (^урЬпз  атЪи1а1;огш8);  лихо- 
радка бываетъ  иногда  крайне  незначительна  (Ь.  а^еЬ- 
пИз).  Но  и  прп  подобныхъ  легкихъ  формахъ  тифа  воз- 
можны тяжелы  я  ПОСЛ'Ь  ДСТВ1Я,  до  прободешя  кишекъ 
включительно.  Отсюда  можно  заключить,  что  внЬшнхя 
проявлешя  болЬзни  не  всегда  пдутъ  рука  объ  руку  съ 
внутренними  проявлешями  ея  въ  кишкахъ,  потому  что 
для  прободен1я  нужно  значительное  изъязвленхе  кишеч- 
ной сгЬнки. 

Иногда  тифъ,  начавшись  даже  довольно  бурно,  мо- 
жетъ  закончиться  въ  несколько  дней,  р-Ьже  затягивает- 
ся до  2-хъ  нед-Ьль  (Ь.  аЪогМупз) 

Изъ  ослооюнетй  тифа  остановимся  прежде  всего 
на  нервной  систе.ть,  какъ  наиболее  частомъ  и  важномъ, 
откуда  онъ  получилъ  и  свое  назваше— нервной  горячки 
(^урЬоз  — одурен1е).  Нервная  система  при  тпфЬ  всегда 
бываетъ  поражена    въ    большей    или  меньшей    степени. 
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Ул.е  сначала  болезни  больной  жалуется  на  головную 
боль;  въ  дальн'Ьвшемъ  же  теченхи  ея  обыкновенно  на- 
ступаетъ  большее  или  меньшее  разстройство  сознашя. 
Днемъ  больной  въ  полудремотпомъ  состоян]п,  ночью 
же  плохо  спитъ,  сонъ  безпокойный.  сопровождается 
разными  сновид-Ьнаями.  Иногда  больные  почти  весь 
пер1одъ  высокаго  стояшя  ^*^-ы  бываютъ  въ  бевсозна- 
тельномъ  состоянш.  При  этомъ  они  все  время  бре- 
дятъ,  производятъ  разныя  движен1я  руками,  напр. 
какъ  будто  что-то  ловятъ  или  выдергивают7>  что-то 
пзъ  од-^^яла.  При  этомъ  они  могутъ  быть  въ  тихомъ, 
спокойномъ  С0СТ0ЯН1И  или  же,  наоборотъ,  проявляютъ 
какъ  бы  своего  рода  д-Ьятельное  помешательство  (машю), 
при  чемъ  они  могутъ  соскакивать  съ  постели  и  произ- 
водить д'Ьйств1я,  при  су  щш  обыкновенно  здоровому  со- 
СТ0ЯН1Ю.  За  такими  больными  поэтому  нуясенъ  особенно 
бдительный  уходъ,  т.  к.  они  могутъ  натворить  всевозмож- 
ныхъ,  самыхънеожиданныхъ  посту пковъ,  напр  ,  выбежать 
на  улпцу,  выброситься  изъ  окна,  или  же  обнаруживаютъ 
попытки  къ  самоубшству.  При  этомъ,  не  смотря  на 
потемненное  сознаше,  они  обнаруживаютъ  часто  много 
хитрости  и  ума,  чтобы  выполнить  вдругъ  возникшую 
въ  ихъ  больномъ  мозгу  идею.  Изъ  этого  безсознатель- 
наго  состояния  они  просыпаются  какъ  бы  пзъ  глубокаго 
сна  и  обыкновенно  не  сохраняютъ  никакого  воспомина- 
н1я  о  томъ,  что  было  съ  ними  въ  это  время. 

Иногда  замечается  раздражен1е  мозговых^  оболочет 
съ  судорожнымъ  сжатьемъ  мышцъ  затылка  и  друг., 
иногда  столь  р-Ьзкимъ,  что  можно  см-Ьшать  тифъ  съ 
воспален1емъ  мозговыхъ  оболочекъ  (шепхп^о^урЬиа). 

Изъ  органовз  чувства  чаш;е  всего  поражается  слухы 
тугость  слуха,  шумъ  въ  ушахъ. 

Второе  важное  осложненхе  —  со  стороны  ле%кихь. 
Иногда  осложнвн1е  это  бываетъ  настолько  значитель- 
нымъ,  что  выступаетъ  на  первый  планъ,  затемняя  кар- 
тину тифа,  какъ  будто  имеется  д^ло  съ  крупознымъ 
воспаленхемъ  легки хъ  (рпеито1;урЬи8).  При  тиф-Ь,  въ 
особенности  въ  пер1одъ  наибояьшаго  упадка  силъ  и 
потери  сознан1Я,  часто  образуются  отеки  легкихъ,  особ, 
въ  т^хъ  м^стахъ,  на  которыхъ  больной  лежитъ, — почему 
за  этимъ  приходится  особенно  сл-Ьдить  и  почаще  ме- 
нять положенхе  больного,  дабы  давать  возможность  лег- 
че вентилироваться    всЬмъ    отд-Ьламъ   легкихъ.     Вол-Ье 
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или  мен*Ье  значительный  катарръ  бронховв  наблюдается 
при  тиф-Ь  почти  всегда,  а  также  и  катарръ  носа.  Въ 
начал-Ь  болезни  иногда  бываютъ  повторныя  кровотече- 
Н1Я  изъ  носа.  Въ  гортани  бываетъ  не  только  катарраль- 
ное  воспален1е,  но  наблюдались  иногда  и  тифозныя 
язвы. 

Въ  сердц1ь  чаще  всего  наблюдается  поражеше  сер* 
дечной  мышцы,  ч-Ьмъ  и  обусловливается  малый  и  частый 
пульсъ.  Посл'Ьдств1вмъ  этого  поражен1я  можетъ  быть 
параличъ  сердца.  Гораздо  р'йже  наблюдается  носпале 
Н1е  внутренней  оболочки  сердца  (экдокардитъ)  и  око- 
лосердечной сумки  (перикардитъ).  Также  р'Ьдко  наблю- 
дается воспалеше  венъ  ^флебитъ)  и  закупорка*  ихъ 
^тромбозъ). 

Губы,  какъ  я  сказалъ,  при  тиф'Ь  обыкновенно  бы- 
ваютъ сухи,  часто  они  бываютъ  покрыты  бурокрасны- 
ми,  почти  черными  корочками,  отъ  выступившей  и  за- 
пекшейся крови,  он'Ь  какъ  бы  покрыты  сажею  (фули- 
гпнозный  налетъ,  Й1И§о  1аЫогит),  иногда  являются 
очень  бол'Ьзненныя  трещины  ихъ. 

Десны  также  припухши,  красны,  нередко  покрыты 
такпмъ  же  фулигинознымъ  налетомъ;  иногда,  хотя  р'Ьд- 
ко,  наблюдаются  и  язвы  на  нпхъ 

Языкъ  опухши,  красенъ,  часто  также  покрытъ 
фулигинознымъ  налетомъ,  нер'Ьдко  онъ  даетъ  трещины 
и  кровотечен1я;  иногда  нарывы  (рЬдко).  По  бокамъ  за- 
м'Ьчаются  отпечатки  зубовъ  и  на  этпхъ  м'Ьстахъ  иногда 
образуются  язвы  отъ  давлен1я.  Когда  просятъ  больного 
показать  языкъ,  то  онъ  д-Ьлаетъ  это  медленно,  вяло, 
языкъ  дрожитъ 

Въ  згьвтъ  почти  постоянно  зам'Ъчается  при  тиф'Ь  большее 
или  меньшее  катарральное  состоян1е  (жаба).  Иногда  же 
въ  этомъ  м-Ьст-Ь  можетъ  образоваться  значительное  флег- 
моновное  воспалеше  (подслизистой  кл-Ьтчатки)  и  язвы, 
иногда  съ  обширной  потерей  вещества  (^тифозная  ан 
гина  Францу  зскихъ  авторовъ),  —  осложненхя  всегда 
очень  серьезный,  т.  к.  могутъ  повести  къ  гнилостно- 
му заражен1ю  крови  (септицемхя).  При  этомъ  зам'Ь- 
чается  также  опуханхе  близлежащпхъ  лимфатических!» 
железъ. 

Жаэ/сда  всегда  бываетъ  усилена,  но  въ  безсозна- 
тельномь  состоянш  больные  часто  не  въ  состояо1и  про- 
сить пить,  и  потому  имъ  сл'Ьдуетъ  давать  пить    подхо- 
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дящее  питье  чбрезъ  опред'кивнные  промежутки  времени, 
напр.  каждый  часъ.  Аппетитъ  во  время  бол'^^зни  почти 
совершенно  отсутствуетъ,  въ  перюдъ  же  выздоровлен1я 
онъ,  какъ  изв-Ьстно,  бываетъ  значительно  увеличенъ 
(ВОЛЧ1Й  голодъ)  Вку съ  лам'кя^яъ,  часто  онъ  клейк1й,  про- 
тивный, иногда  горькш.  Бываютъ  также  тошноты  и 
рвоты,  иногда  даже  довольно  значительный. 

Со  стороны  желудка,  кром-Ь  тошноты  и  рвоты, 
обыкновенно  наблюдается  еш;е  большая  или  меньшая 
чувствительность  при  давленш. 

Особенно  серьезны  осложнен!»  со  стороны  китекьу 
какъ  потому,  что  зд'Ьсь  совершается  весьма  серьезный 
и  опасный  процесс!),  въ  вид4  образован1я  кишечныхъ 
язвъ,  такъ  и  потому,  что  мы  лишены  возможности  ви- 
д-Ьть  или  знать,  что  тамъ  совершается,  а  принуждены 
только  угадывать  п  предполагать  это.  Точныя  же  св-Ь- 
д'Ьная  о  совершающемся  зд'Ьсь  мы  получаемъ  обыкно- 
венно уже  слишкомъ  поздно,  если  не  на  секпдонномъ 
стол-Ь,  то  въ  то  время,  когда  уже  всякая  помощ,ь  безсиль- 
на;  какъ  напр.,  когда  развивается  воспален1е  брюшины, 
указываюшее  на  прорывъ  кшпекъ,  или  ори  обильномъ 
кишечномъ  кровотечен1и,  всл-Ьдствхе  изъяввленгя  круп- 
наго  кишечнаго  сосуда.  Большая  или  меньшая  бол'Ёз- 
ненность  кишекъ,  большее  или  меньшее  вздутхе  ихъ, 
урчаше  въ  нихъ—- вотъ  все,  что  мы  можемъ  наблюдать; 
но  все  это  указываетъ  только  на  воспалительный  про- 
цессъ  въ  кишкахъ,  а  самаго  главнаго — представден1я  о 
величииЬ  язвъ — мы  не  можемъ  имЬтъ  никакого.  А  отъ 
этой  величины  язвъ  зависитъ  два  самыхъ  главныхъ  и 
опасныхъ  осложнен1я  тифа, — кишечное  кровотеченхе  и 
прободен1е  кишекъ,  который  часто  губять  больного  уже 
тогда,  когда  казалось  бы  все  уже  прошло  благополуч- 
но, когда  наступилъ  пераодъ  выздоровленая. 

Въ  начал-Ь  бол'Ьзни  стулБ  обыкновенно  бываетъ  за- 
держанъ,  а  зат-Ьмъ  начинается  поносъ,  который  иногда 
можетъ  быть  очень  тягостнымъ,  до  20  и  больше  испраж- 
ненш  въ  день,  иногда  съ  тенезмами,  что  ослабляетъ 
больного.  При  значительной  слабости  и  помраченхи  со- 
знашя  больные  не  могутъ  удерживать  стула  и  испражня- 
ются подъ  себя.  Иногда  и  въ  дальн'Ьйшемъ  течен1и  бо- 
лезни можетъ  быть  запоръ,  всл-Ьдстваи  атонш  кишеч- 
ника, съ  которымъ  конечно   необходимо   бороться. 

Кишечнып  кровотеченгя  обыкновенно  наблюдаются  не 
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раньше  образован1я  струпьевъ  и  язвъ,  т.  е.  не  раньше 
конца  2-й  нед'Ьли;  при  этомъ  въ  испражнен1яхъ  появляется 
кровь,  обыкновенно  темнокраснаго,  иногда  почти  черна- 
го  цв-Ьта,  цв-Ьта  дегтя,  и  по  этимъ  только  испражне- 
Н1ямъ  мы  узнаемъ  о  суш,ествующемъ  кровотеченш;  но 
если  оно  бол-Ье  или  мен'Ье  обильно,  то  зам-Ьчается  па- 
ден1е  1.°ы  и  иногда  прояснен1е  сознания  больного,  такъ  что 
можетъ  показаться,  будто  больному  стало  лучше,  и  толь- 
ко слабый,  частый,  дикротичный  (двухударный)  пульсъ 
и  побл'Ьдн'Ьше  лица  указываютъ  на  всю  опасность  этого 
кажуп1.агося  улучшешя.  При  обильномъ  кровотечеши 
смерть  можетъ  наступить  сразу,  всл'Ьдств1е  значитель- 
ной потери  кровп;  если  же  кровотечеше  необильно,  то 
д-Ьло  можетъ  кончиться  и  благополучно. 

Второе  опасное  осложненхе  кишечныхъ  язвъ — про- 
бодеше  (прорывъ)  кишет^  при  чемъ  черезъ  образовав- 
шееся отверст1е  содержимое  кпшекъ  поступаетъ  въ 
брюшную  полость,  вызывая  острое  воспалеше  брюшины, — 
почти  всегда  смертельное.  Прободен1е  кишекъ  бываетъ 
позже  кровотечен1я,  когда  язвы  получаютъ  значительное 
развит1е,  не  раньше  3-й  недели  болЪзни,  и  даже  позже, 
нер'Ьдко  уже  въ  пер1одъ  выздоровлен1я  При  прободе- 
Н1И  быстро  появляется  сильнейшая  болезненность  жи- 
вота; даже  легкое  прикосновеше  къ  нему  вызываетъ 
боль,  животъ  сильно  вздувается;  вскоре  наступаетъ  об- 
разование выпота  въ  полости  брюшины  и  вследствхе 
этого  притуплеше  звука  при  постукиванш  живота  (пер- 
кусс1и),  и  обыкновенно  въ  2 — 3  дня  бол-Ьзнь  оканчивает- 
ся смертью.  Иногда  воспаленхе  брюшины  бываетъ  не 
вследствхе  прободешя  кишекъ,  а  вследствхе  распростра- 
нен1Я  болезненнаго  процесса  извнутри  кишечной 
сгЬнки  наружу,  на  покрываюп;ую  кишки  брюшину; 
подобное  воспален1е  брюшины  бываетъ  не  столь  бур- 
наго  характера,  им-Ьетъ  обыкновепно  бол-Ье  ограничен- 
ные размеры  п  можетъ  окончиться  выздоровлешемъ. 

Кроме  этихъ  двухъ  главныхъ  осложнен1й  тифа, 
бываетъ  иногда  вздут1е  кишекъ  газами  на  столько  зна- 
чительное, что,  производя  давленхе  на  даафрагму, 
стесняетъ  движен1в  легких7>  и  сердца  и  можетъ  даже 
вызвать  задушеше.  Но  это  наблюдается  р^дко. 

{Продолженъе  слгьдуеть). 
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Золотуха. 

Лекц1Я,  читанная  на  каникулярныхъ  курсахъ  гомеопат1и  въ  Берлине, 

Д-РОМЪ   РГ.   618е%У1В8'011Ъ. 

Перев.  подъ  редакщей  Д-ра  мед,  И.  М,  Луценко, 

Мм.  Гг.! 

Изъ  большинства  бол'Ьзненныхъ  формъ,  золотуха 
служитъ  наибод-Ье  р'Ьзкимъ  прим'Ьромъ  того,  что  пато- 
логическая точка  зр'Ьн1я  гомеопатш  не  подлежитъ  со- 
мн-Ьшю  Это  явствуетъ  какъ  изъ  того,  что  построенпыя 
на  разнообразныхъ  этхологическихъ  и  патолого-анато- 
мическихъ  точкахъ  зр'Ьн1я  типическ1я  картины  бол-Ьа- 
ней  недостаточны  для  понимашя  и  лечешя  ихъ;  а  таК" 
же  и  изъ  того,  что  при  этомъ  должны  быть  прини- 
маемы во  вниманхе  многая  индивидуальны  я  особен- 
ности, которыя  всесторонне  отт'Ьняютъ  неуловимую 
для  насъ  иначе  схему  бол-Ьзни.  Это  —  естественныя 
формы  болЪзней,  которымь  тогда  противопоставляются 
искусственныя  бол-Ьзненныя  картины,  какъ  они  намъ 
изв-Ьстны  изъ  протоколовъ  гомеопатическихъ  испытанШ. 
Важность  этого  именно  примера  заключается  въ  томъ, 
что  въ  понятии  о  золоту х-Ь  еще  даже  не  была  ни  разу 
установлена  соотв'Ьтствующая,  типическая  картина  бо- 
л'Ьзнй,  удовлетворяющая  требован1ямъ  науки. 

Напротивъ.  Еще  въ  начал'Ь  этого  стол'Ьтхя,  группа 
принадлежащихъ  сюда  бол'Ьзней  была  сведена  къ  строго 
опред'Ьленной  единиц-Ь,  которую  представляло  (предпо 
лагаемое)  специфическое  золотушное  острое  начало 
(ЗсгорЬе1-8сЬагГвК  какъ  гласитъ  первое  изъ  3-хъ  по- 
ложешй,  которое,  въ  качеств-Ь  премированной  задачи, 
разр'Ьшаетъ  Гуфелаыдъ  въ  своей  кнагЬ  о  золоту х-Ь: 
„па1}игат  асг1топ1ае  8СгорЬи1о8ав  поу18  оЬ8егуа1:10шЬи8 
ехрИсаге"  (выяснить  новыми  наблюдешями  природу 
золоту шнаго  остраго  начала).  Но  эта  единица  давно 
потеряла  свое  значенхе,  съ  т-Ьхъ  поръ  какъ  было  уста- 
новлено понят1е  о  дыскраз?щ  общемъ  золотушномъ  яд-Ь. 
Зат'Ьмъ  изъ  этой  группы  болезней  скоро  были  исклю- 
чены МН0Г1Я  болЬзни:  Штог  а1Ьив  (б'Ьлая  опухоль),  саггев 
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со8{агит  (косто-Ьда  реберъ),  сохШз  (воспалеше  тазобед- 
реннаго  сустава),  ^ропЬуШгз  (вослален1е  позвонковъ% 
— которыя,  всл-Ьдствхе  открытхя  (особой)  бактерхп,  пере- 
кочевали въ  группу  сильно  развивающагося  теперь 
туберкулеза.  Это  именно  толковаше  такъ  сильно  рас- 
пространено, что  мноое  писатели  отожествляютъ  об'Ь 
бол-Ьзни;  тогда  какъ  друпе  (какъ  напр.,  НепосЬ),  на- 
противъ.  энергично  возстаютъ  прогивъ  подобнаго  ото» 
жествлен1я  Сюда-же  присоединяютъ  еш,е  наследствен- 
ный  сифилисъ.  Посл-Ь  того  какъ  такимъ  образомъ  зо- 
лотуха была  наполовину  похоронена,  для  остальной  ея 
части,  для  настоящей  столь  характерной  формы  ея, 
нашлись  также  усердные  гробокопатели.  —  Это 
носовые  врачи.  Они  утверждали,  будто-бы  вся 
картина  этой  бол-Ьзни  есть  только  посл-Ьдстихе  за- 
пущеннаго  катарра  носа,  при  дальнМшемъ  течеши  ко- 
тораго  зараза  распространяется  на  слизистыя  оболочка 
сосЬднихъ  органовъ  и  лимфатичесюе  пути. 

Вопреки  этимъ  теоротически-научнымъ  изсл-Ьдова- 
н1ямъ,  большинство  клиницистовъ  крепко  держится  по- 
нят1я  о  золоту х-Ь,  какъ  объ  отдельной  бол-Ьзни,  хотя  и 
въ  значительно  бол-Ье  ограниченныхъ  рамкахъ,  ч-Ьмъ 
раньше,  прп  чемъ  они  считаютъ  клиническую  точку 
зрЬн1я  единственно  им'Ьюш.ей  значен1е  (НепосЬ). 

Мм.  Гг.!  Вопреки  этой  вынужденной  точк'Ь  зр'Ьн1я, 
зд-Ьсь  будетъ  кстати  вспомнить  о  псор'Ь  Ганемана,  во- 
просъ  о  которой  былъ  недавно  затронуть  снова.  Допу- 
ская ошибку  въ  этомъ  объяснеши,  такъ  какъ  единство 
псоры  непрочно,  все-же  надо  признать,  что  золотушныя 
забол'Ьван1я,  связываемыя  во~едино  известными  глубо- 
колежащими  отношенхями,  образуютъ  одно  семейство, 
1о  чемъ  напоминаетъ  и  господствующее  положен1е  сЬры, 
какъ  ц^лебнаго  средства  при  этой  бол-Ьзни)  и  состоять 
въ  сложныхъ,  обусловленныхъ  различными  вл1ян1ями, 
ненормальностяхъ  тканевыхъ  веществъ,  образующихъ 
гЬло 

Изм']Ьнен1Я,  характеризуемый  школьной  медициной 
обыкновенно  лишь  н-Ьсколькими  ходкими  терминами,  до 
еихъ  поръ  находятъ  для  себя  единственныя  указан1я  въ  л'Ь- 
карственныхъ  картинахъ  различныхъ  ап1^1р80г1са,  ве- 
ществъ противопсорныхъ,  которыя  большею  частью  нахо- 
дятся также  въ  челов-Ьческомъ  организм-Ь.  Поэтому -то 
было-бы  д'Ьлесообразн'Ьв  распределить  весь    нашъ  кли- 
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ничвск1Й  матвр1алъ  по  соотв^Ьтственнымъ  отд'бльнымъ 
л^карствамъ.  Однако-же,  изъ  чисто  практическпхъ  осно- 
вашй,  для  бол-Ье  легкаго  усвовн1я  предмета,  мы  изло- 
жвмъ  эту  бол'Ьзнь  по  старымъ  привычнымъ  схемамъ. 

Сюда  относятся  прежде  всего  изв'Ьстныя  кооюныя 
заболтьватн.  Изъ  слизистыхь  обояочекь — бол'Ьзни  оболочекъ 
глазъ,  ушей,  носа,  рта.  Дал-Ье,  хотя  и  не  подходящ1я 
собственно  подъ  общее  понятхе  о  эолотух-Ь,  но  по  своей 
форм-Ь  и  интензивности,  существенно  обусловленный  ея 
присутств1вмъ, —  таковы  бол'Ьзни  слизистыхъ  оболочекъ 
дыхательныхъ  органовъ:  крупъ,  коклюшъ,  бронхитъ. 

Железы :  Забол'^Ьвашя  ихъ  особенно  характерны  для 
золотухи,  которая  считается  и  считалась  въ  сущности 
бол-Ьзнью  лимфатпческихъ  железъ.  Сюда-же  относятся 
железистые  органы  глотки  п  брыжеечныя  железы. 

Болтзни  костей^  какъ  напр  :  зрша  уеи1)08а,  сох1118, 
зропйуИйз  и  поражен1я  другпхъ  костей,  причисляемый 
собственно  къ  туберкулезнымъ,  пзъ  практическихъ  цЪ- 
лей  сл^дуетъ  разсмотр'Ьть  тоже  зд'Ьсь 

Кожа:  Различный  формы,  похож1я  на  проч1я  экзем- 
выя  формы.  Описанхе  ихъ  собственно  излишне,  но  оно 
необходимо  для  пониман1я. 

ВсЬ  свойственвыя  дЬтскому  возрасту  забол^ван1я 
кожи  могутъ  являться  при  золотух-Ь.  Узелковыя 
формы:  рара1ае,  81/ГорЬи1и8,  НсЬеп,  ргиг1§о. — Крапив- 
ница — Серозные  и  гнойные  высыпи. 

При  нашихъ  поликлиническихъ  наблюден1яхъ^  для 
меня  выступаютъ  р-Ьзче  всего  де1ь  болышя  группы^  заклю- 
чающ1я  въ  себ'^Ь  различный  формы. 

Во-первыхъ,  сух7я  сыпи:  особенно  часты  на  ще- 
кахъ,  въ  углахъ  рта,  на  ушахъ,  волосистой  части  го- 
ловы, конечностяхъ,  на  сгибательныхъ  сторонахъ  су- 
ставовъ.  Он-Ь  бываютъ  различной  формы:  въ  вид-Ь 
узелковъ.  чешуекъ,  красныхъ  пятенъ,  папуль;  на  ще- 
кахъ  он-Ь  иногда  похожо  на  1при8  егу^Ьета^ойез,  всл-Ьд- 
ств1е  особенной  формы  свовхъ  очерташй 

Во  вторыхъ,  гнойиыя  сыпи:  напр.^  есгеша  1шре11- 
§шо8ит,  чаще  на  лпх^,  эритема — чаще  на  спин']Ь,  зад- 
ней части  щекъ,  на  бедрахъ,  часто  оставляющая  посл-Ь 
себя  трудно  излечимый  изъязвленвя.  —  Р-Ьже  наблюда- 
ются люпозныя  (волчаночныя)  формы:  на  носу,  а  еще 
р^же  на  щекахъ   и  губахъ. 

Верхняя  губа,  обыкновенно  утолщенная,  покраснев- 
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шая  отъ  носового  отд'Ьлевдя,  желтозеленыя  или  бурыя 
экзеывыя  корки,  перем'Ьшанныя  съ  красвьили  папул- 
каыи,  пузырьками  н  вустулками,  въ  свази  съ  различ- 
ными поражен1ями  глазъ, —  придаютъ  лицу  особенное 
выражен1е.  Это  дополняется  еще  и  экземой  ушей  и 
головы. 

Настояп],ая  есгеша  1треи§1по8ит,  называемая 
также  молочной  коркой  (сгивЬа  1ас*еа),  должна  быть 
отнесена  сюда,  хотя  связь  ея  съ  золотухой  очень  сом- 
нительна, а  напротивъ  причиной  ея  в-Ьроятно  являются 
задержанные  11Ъ  т'кх'^Ь  ядовитые  продукты  обмана  ве- 
щоствъ,  токсины,  которые,  всл-Ьдствхе  осмоса,  перехо- 
дятъ  изъ  кровеносныхъ  сосудовъ  кожи  (согхит'а)  въ 
надкожицу  (ер1Йегш18). 

Появляется  она  часто  въ  первыя  недели  жизни.  Часто 
она  представляется  въ  форм-Ь  маски.  Вся  голова,  лицо, 
часто  открытый  части  т-Ьла  покрываются  пузырьками. 
Кровотечен1е  всл4дств1е  расчесовъ.  Отд-Ьлеше  часто 
очень  'Ьдко.  Вся  постель  промокаетъ,  воняя  до  невы* 
носимости,  заставляя  всЬхъ  уходить.  Невыносимый 
зудъ.  Если  руки  и  ноги  не  только  связать,  но  даже 
1фивязать,  то  д-Ьти  начин аютъ  терется  головой  о  по- 
стель.— Железы  опухаютъ;  нарывы. 

Чирья  и  множественные  нарывы:  Чаще  у  кахекти- 
ческихъ  д-Ьтей.  Но  также  и  у  золотушныхъ 

Лечен  г  в. 

Привожу  только  лЬкарственныя  средства.  Приво- 
дить друг1я,  —  д1этетическ1н,  наружныя  —  было-бы 
елишкомъ  долго.  Вообще  зд'Ьсь  им'Ьетъ  преимущество 
внз'^тренняя  терашя.  Наружныхъ  надо  остерегаться; 
хотя   они  чаще  безполезны,  но  иногда  и  опасны, 

Арсеникъ:  Во-первыхь,  при  сухпхъ  формахъ,  съ 
образовав1емъ  чешуи  п  затверд'Ьшемъ  кожи.  Отрубе- 
видныя  чешуйки  на  голов'Ь. — Во-вторыхъ,  при  пусту- 
лахъ  и  пузырькахъ  съ  гнойнымъ  содержимымъ. 
Нарывы,  выд-Ьляющае  густой,  зеленоватый,  воню- 
ч1й  гной.  Спльный  зудъ,  жжен1е;  ночью  хуже,  отъ 
тепла  лучше. —Д'Ьлоюе  6—30.  При  гнойныхъ  формахъ 
часто  д'Ьйствителепъ  Арсен.  1одат.;  6-^  десят.  д%лен1е 
его  оказывало  мн-Ь  прекрасныя  услуги. 

Калькареа  ка-рбоника.  Посл-Ь  Сульфура,  самое  обычное 
средство,  хотя  она  также  имЪетъ  мало    кожныхъ  спмп- 
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томовъ. — При  кожныхъ  бод'Ьзняхъ  она  показана  бол*в 
своими  характерными  общими  яш1ен1я^1и. — Экзема  Каль- 
карш  появляется  на  головЬ,  откуда  она  спускается 
дальше.  Толстыя  корки,  б'клыя  какъ  м'Ьлъ. 

Графить  (вгаркиев):  Средство  для  сухихъ  формъ  во- 
обще. Сыпи  сухи,  тверды,  хрупки,  трескаются,  крово- 
точатъ  (ср.  воспалеше  в'Ькъ,  для  котораго  это  средство 
является  специфически мъ  при  кровотечешн  пзъ  наруж- 
ныхъ  угловъ  глазъ). — Онъ  особенно  подходящъ  для 
вышеупомянутой  сухой  экземы  лица. —Другое  любимое 
мЪсто  его — позади  ушей,  но  тамъ  обыкновенно  бываетъ 
липкое  отдЪлете.  Поражаются  также  и  сгибательныа 
стороны  суставовъ.  Я  обыкноненно  назначаю  6 — 10  д-Ь- 
лен1е;  и  вышхе.  При  запор'^Ь  охотно  даю  3-е. 

Кавстикумь  (СашИсит):  Экзема  на  голов-Ь,  особенно 
за  ушами,  съ  образован1емъ  ссадинъ.  ОтдЬлеше  незна- 
чительно, клейко.  Средство  это  н-Ьсколько  трудно  диф- 
ференцируется отъ  другихъ.  Слабость:  паралитическая, 
какъ  и  у  всЬхъ  калШныхъ  препаратовъ.  Душе&мые  еилсп- 
томы:  пугливость,  страпшыя  сновид^тя.  Ребенокъ 
боится  самъ  идти  въ  постель.  Ттьлесные  симптомы:  ноги 
исхудалы,  животъ  большой.  Ревматическгя  страдан1я. 
Запоръ.  Сухость  кожи. 

Клематисъ  {С1етаШ):  Производить,  какъ  п  мнопя 
друг1я  вещества,  пузырьковую  (везикулезную)  экзему. 
Онъ  им'Ьетъ  сильное  ощущение  ранен1я,  ухудшенхе  посл*]^ 
обмывашя.  Корки  то  сух1я,  то  мокну пця. 

Гепард  сульф,  кальк.  {^Нераг  т1/,  сЫс).  Зам-Ьчательно 
дМствительное  противозолотушное  средство.  Какъ  п 
Сульфуръ,  д'Ьйствуетъ  по  преимуществу  на  железы, 
возбуждаетъ  всасываше  выпотовъ  и  созр'Ьван1е  нары- 
вовъ.  Соотв'Ьтствующ1я  кожныя  бол-Ьзип  —  мокнущая  и 
гноящаяся  экзема  головы;  а  также — поверхностный  раны 
не  обнаруживаютъ  наклонности  къ  заживлешю. — На- 
значается поперем-Ьнио  съ  Мерку  р.  или  всд-Ьдъ  за  нимъ, — 
Посл'Ьдн1Й  бол-Ье  соотв-Ьтствуехъ  цв-Ьтущимъ  формамъ, 
Геиаръ-же  вялымъ  (^торпиднымъ)  формал1ъ  золотухи. 

Феррумъ  годатумъ  (^Реггит  гокаЬиш):  Прим-Ьняется 
при  ашрей^о  на  щекахъ,*при  общей  (тотальной)  экзем-Ь, 
когда  нм-Ьются  симптомы  Жел-Ьза. 

Мерпургусъ  (Мегсиггив):  чаще  солюбилисъ  {во1ьЫ1?$) 
въ  нозшихъ  растиран1яхъ.  Его  можно  назначать,  какъ 
промежуточное     средство     при    другихъ    д-Ькарствахъ, 
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напр,,  ара  лвчен1а  Сульфуромь,  если  этотъ  посл-бдиШ 
повидимому  перестаетъ  больше  д'Ьйствовать  Мерку- 
р1Й  им'Ьетъ  вонючш  и  жирный  потъ  головы;  поляо- 
кров1в,  со  страхомъ  и  безпокойствомъ,  метанхе.  Чаще 
при  острыхъ  экземахъ  иного  (не  золотушнаго)  харак- 
тера. 

Натру мз  мургатикумп  С^а1гиш  типаИсит):  Р-Ьдко 
при  золотух'Ь:  ирп  крапивниц-Ь.  Экзема,  въ  особенности 
угловъ  рта  (ср.  Кавстикумъ  и  Графить).  Корки,  отд-Ь- 
ля10щ1я  гноя,  такъ  что  волосы  склеиваются. 

Петролеумз  (Ре(го1еит):  Д-Ьйствителенъ  при  кож» 
ныхъ  страдан1яхъ  иного  рода,  р'Ьже  при  золоту шныхъ. 

Русь  (ВЛп8):  Шершавая,  покрытая  ссадинами  по- 
верхность. Толстыя,  мокнущ1я,  зловонный  корки.  Гной- 
нички съ  рожистыми  основан1ями. 

Русу  подобенъ  Мезереумъ  (Меъегеит).  Твердыя,  тол- 
сты;! корки  трескаются  и  выд-Ьляютъ  обильно  гной. 
Невыносимый  зудъ.  Молочныя  струпья  (сги81:а  1ас^еа) 
на  голове,  за  ушами. 

Сшафизагргя  (81арЫшдгга).  Экзема:  на  голов-Ь,  лиц-Ь 
или  другихъ  частяхъ  т-Ьла.  Или  сг/хая,  толстыя  струпья, 
зудъ,  прекращающ1йся  въ  одномъ  м'Ьст'Ь  и  появляющшся 
въ  другомъ. — Или-же  мокнущгя^  желтыя,  вонючш  корка. — 
Г]ри  этомъ  зубы  бываютъ  крохки,  ломки.  (Насл'Ьдствен 
ный  сифилисъ).  Десны  рыхлы,  кровоточивы.  Глаза 
воспалены.  Затверд^Ьлые  ячмени  на  глазахъ. 

Сульфурд  (8и1ркиг):  Кат  выше  было  сказано ^  Сулъ» 
фурз^  являясь  цеитралъпымз  средствомз  прь,  золошухть^ 
дтьлится  однако  своимз  влгянгемз  сз  Калъкаргей,  Оба  они 
дгьлятз  золошушныхз  болъныхз  на  деть  группы ,  кз  которымъ 
примыкаетз  еще  группа  Фосфора. — Поэтому  лечеше  боль- 
ны хъ  Сульфурной  группы  можно  начинать  Сульфу- 
ромъ,  группы  Калькархп— Калькар1ей,  а  затЪмъ  уже 
назначать  ближе  показанныя  средства.  Согласно  напбо- 
л'ке  характеристическимъ  чертамъ  каждаго  изъ  этихъ 
трехъ  средствъ,  слЪдуеттэ  назначать  при  поражен1яхъ 
кожи — Сульфурз^  эюелезз — Налькарею^  костей — Фосфора, 

Сульфуръ:  Кожа  жесткая,  шершавая  (такимз  обра- 
зомъ  онз  наиболтье  подходитз  при  выше  приведенной  сухой 
кожной  группть).  Частичный,  вонючш  потъ.  Угри  на  лпц'Ь. 
Гнойнички,  то  зд'Ьсь,  то  тамъ.  Веснушки.  ОбопрЪлости 
въ  пахахъ,  подъ  грудными  железами,  въ  подмышкахъ, 
на  ше'Ь  (какъ  это  бываетъ  часто  у    маленькихъ  д-Ьтей). 
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Молочная  корка. — У  д'Ьтей:  Голова  велика  Роднички 
открыты.  Склонность  къ  англхйской  боя'Ьзнн  (рахиту), 
искривлен1ямъ  позвоночника.  Волчхй  голодъ.  Плохое 
состоянхе  питанхя,  кожа  висптъ  складками.  —  Жаръ  въ 
темени.  Ноги  холодны.  Везд-Ь,  гд-Ь  показанъ  Зи!- 
1*иг,  бываетъ  неправильное  распред'Ьленхе  крови, 
(Всл'Ьдств1е  этого  давлен1е  въ  голов'Ь,  груди,  воротной 
вен'Ь.  Краснота  различныхъ  отверстхй  т-йла). — Сердитое, 
раздражительное  состоян1е  духа. 

Сюда  присоединялась  раньше  Есъети  гтреНдтозит 
(молочная  корка).  Къ  уже  сказанному  я  добавляю  еще: 

Лркц?умь  ляппа  (АгсНит  Ьрри):  Должно  бы  быть 
главнымъ  средствомъ  Мокнущая,  вонючая,  зелено-б'Ьлаа 
экзема.  Железы  опухши 

Нуксъ  югляпсп  (Мих  ^ид1апз):  Ссадины  (ранки)  на 
ушахъ  и  за  ними.  Кожа  головы  красна,  сильно  зудптъ. 
Струпья  на  рукахъ  и  въ  подмышкихъ. 

Ояеандрг.  (()1еап(1ег):  Показанъ  очень  характеристич- 
но.—  Кожа  чувствительнл, — самое  легкое  треше  произ- 
водитъ  ссадины  и  боль.  Мокнущая  экзема  на  ушахъ  я 
за  ними  (сходно  съ  Сульфуръ,  Мезереумък  Но  Оле- 
андръ  им-Ьотъ  поносъ  непереваренной  пищей.  Когда 
у  д'Ьтей  отходятъ  в-Ьтры,  то  при  этомъ  они  пачкаютъ  пе 
ленки. 

Также  хорошо  показана: 

Б70ЛЯ  триколорь  (^УШа  1гко1ог):  давнее  народное 
средство — чай  изъ  этого  растен1я  (трехцв-Ьтная  фхалка, 
Изанъ  да  Марья).  Молочная  корка  съ  обильнымъ  отд-Ь-» 
ленхемъ  и  склеивашемъ  (перепутыванхемъ)  вопосъ.  При 
этомъ  моча  им'Ьетъ  невыносимо  острый  запахъ. 

Действительность  этихъ  средствъ  можетъ  быть 
чрезвычайно  усилена  соотв'Ьтственной  д1этой.  Относя- 
щ1яся  сюда  указаная  Вы  найдете  въ  поел "Ь дне мъ  ^N8  жур- 
нала НаЬпешапшап  Моп^Ыу  за  1899  г.:  ТЬе  ае1;1о1о§юа1 
апй  1Ьегареи1^1С  ге1а1}Ю11  о1'  (Не!)  1о  есгета  (эт1ологи- 
ческое  и  терапевтическое  отношен1е  д1эты  къ  экзем-Ь), 
Непгу  ВеагЬоп'а,  проф.  дерматолоНи. 

Въ  нпхъ  н'Ьтъ  однако  важнейшей  м'Ьры,  которад 
даетъ  замечательные  результаты.  Это  —  строгое  назна- 
чен1е  сухой  пищи.  Подобную  д1эту  мы  имеемъ  въ  такь 
наз.  Шротовскомъ  печенш. 

Руководящая  мысль  была  однако  не  эта.  При  дЪ- 
ломъ  ряде  глубоко  поражающихъ   оргапизмъ  бодезняхъ^ 
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какъ  напр ,  при  тяжеломъ  сифплпсЬ,  ириб-Ьгаютъ  къ 
искусственному  прзему— проложоть  дорогу  другпмъ 
ц'Ёлебыымъ  факторамъ  полнымд  изм7ьнен?емп  всего  оОмтъна 
аеги^ествъ.  Въ  друглхъ-же  опять  случаяхъ,  наоборотъ, 
можетъ  быть  потребна  прямо  промывка   организма. 

Какъ  прим'Ьръ  д'Ьпствптельности  названныхъ  м'Ьро- 
ир1ят1й  пусть  послужитъ  сл'Ьдующ!!!  случай. 

Ребенокъ  4-хъ  л'Ьтъ  страдалъ  уже  3  10 да  кожной 
бол-Ьзнью,  отъ  которой  его  тщетно  лечили  всЬ  берлин- 
ская знаменитости  по  кожнымъ  бол-Ьзнямъ. 

Вид7э  этого  маленькаго  пац1ента  представлядъ 
Н'Ьчто  нечелов'Ьческое:  голова^  лицо,  шея  были  покрыты 
корками,  кровью  и  гноемъ;  мокнущая  кожа  (согшт) 
во  многвхъ  м'Ьстахъ  была  обнажена.  Не  было  ни 
одного  нормальнаго  м'Ьстечка;  только  глаза  смотр-Ьли 
прпв-Ьтливо,  какъ  будто  изъ-за  отвратительной  маски. 
Исходившая  отъ  него  вонь  д'Ьлала  его  мученхемъ  для 
всЬхъ  окрулсаюпщхъ. 

Его  туловище  к  члены  на  большомъ  пространств-Ь 
представлялп  подобныя-же  поражен1я. 

Не  смотря  на  всЬ  повязки,  каждую  ночь  кровь 
текла  потоками,  всл-^Ьдствхе  сильнаго  разчесыванхя.  На 
пальцахъ  везд^з  были  гноящ1ЯСя  воспалон1я  ногтей 
(пароних1п'). 

Какой  либо  наследственной  причины  нельзя  было 
установить. 

Лечен1е  было  начато  Гепар ъ  сульф.  (^Нераг  8и1рЬ.) 
3.  Наружно  назначался  сушащ1п  порошекъ,  чаще  всего 
дерматолъ.  Зат-Ьмъ  сл^довалъ  Арсен.  1од.  ^^Агзеп  юй.)  3. 
Улучшеше  наступило,  но  въ  очень  скромныхъ  пред^- 
лахъ.  По  встеченхп  полугода,  была  назначена  абсолютная 
сухая  ддэта.  Выполнеше  этого  способа  было  трудно,  по- 
тому что  ребенокъ,  какъ  только  могъ  добраться  до 
какон-бы  то  ни  было  жидкости,  помоевъ  изъ  кухни, 
грязной  воды  умывальника, — онъ  ее  съ  жадностью  вы- 
пивалъ.  Улучшение  пошло  посл-Ь  этого,  хотя  тоже  по- 
степенно, но  постоянно  впередъ;  но  какъ  только  онъ 
начинать  принимать  жидкости,  страдан1е  снова  тотчасъ 
же  з^худшалось,  спустя  '/г  Д'^^. 

Отд^зленае  начало  издавать  невыразимо  вонючш 
запахъ.  Была  вставлена  еще  В^оля  триколоръ  (^У1о1а 
1:г1со1ог)  и  съ  очень  хорошимъ  усп'Ьхомъ.    При  помощи 
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этихъ     средствъ  черезъ     172  года  получился    снова  со- 
вершенно нормальный  челов'Ькъ. 

Пока  я  не  выработалъ  этого  пр1ема  (сухой  дгэты), 
мн-Ь  неоднократно  не  удавалось  излечивать  подобныя, 
хотя  и  мен-Ье  уэкасныя,  экземы  этого  рода.  Оъ  зтого-же 
времени  мн-Ь  это  удавалось,  и  мкЬ  кажется,  лучтаимъ 
доказательствомъ  дЬйствительности  этого  лечебнаго 
пр1ема  всегда  будетъ  служить  то,  что  подобными  боль 
ными  часто  оказывались  д-Ьти,  родители  которыхъ 
страдали  тою-же  бол-Ьзнью  до  начала  пер1ода  зрелости, — 
времени  очень  часто  самопроизвольнаго  выздоровленхя. 
Коварство  этихъ  экземъ  заключается  въ  томъ,  что 
часто  он-Ь  проходятъ  на  н-Ькоторое  время  сами  собою, 
чтобы  зат^мъ  снова  высыпать,  такъ  что  каждый  ц'Ь- 
лебнь'й  усп^хъ  сл-Ьдуотъ  прив-Ьтствовать,  какъ  таковой, 
лишь  съ  осторожностью.  —  Я  могъ-бы  еще  обратить 
ваше  вниман1е  на  склонность  такихъ  д-Ьтей  заболевать 
воспалешемъ  легкихъ  и  на  рЪзкое  показаше  зд^сь  на 
Тартарусъ  (Таг^агиз),  благодаря  этому  коясному  стра- 
дашю. 

Главными  л-Ькарствами  при  этой  бол-Ьзненной 
Форме  остаются  впрочемъ  Нераг  8и1Гиг.  са1с.  и  Агзеп.  1о(1. 

Сюда  относятсн  также  чирьи  (фурункулы)  и  мно- 
жественные нарывы  Главное  средство  —  Нераг.  Для 
быстраго  устранешя;  таклсе  противъ  возвратовъ.  На- 
ружно— слабыя  антисептическая  обвертыван1и,при  взвеет- 
ныхъ  обстоятельствахъ  и  всего  тгклв,. 

Изъ  заболевашй  слизистыхъ  оболочекъ  важнейшхя— 
заболеванхе  глазз  Впрочемъ  объ  этомъ  сообшитъ  Вамъ 
коллега  Борхманъ  (ВогсЬтаппУ 

Для  внешнихъ  проявлен! й  золотухи  важнейшими 
являются  поражешя  носа.  Картина  известная.  Наружный 
носъ  опухаетъ,  утолш,ается.  Входъ  закупоренъ  гной- 
ными корками. — Заболеван1е  слизистой  оболочки  высту- 
паетъ  въ  виде  простаго  катарра,  ицсморка.  Различныя 
формы:  носовой  проходъ  сухъ,  то  свободенъ,  то  зало- 
женъ,  пли-же  бываетъ  гнойное  истечен1е  Почти  всегда 
соединяется  съ  различными  золотушными  заболева- 
Н1ЯМИ  глазъ.— Сравните  съ  проведенными  вначале  взгля- 
дами спещалистовъ  на  золотуху,  почему  Кафка  счи- 
таетъ  лечен1е  этого  насморка  весьма  благодари ымъ, 
такъ  какъ  съ  его  излечешемъ  часто  исчезаетъ  совсемъ 
и  золотуха.  Для  этой,  какъ  и  для  другихъ    формъ,  при 
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выборе  средства  часто  бываетъ  важно  еще  показан1в 
относительно  наличности  насл-Ьдственнаго  сифилиса 
Ихъ  взаимнаго  отношения  часто  не  признаютъ. 

Аргеит.  нитрик.  (^АгдеШ,  пИггс.)  3—6.  Обильное 
гнойно-кровянистое  огд-Ьлеше.  Обморочная  головная 
боль  надъ  глазами,  заставляющая  больного  ложиться. 
Знобъ.  Цв-Ьтъ  лица  желтый,  грязный.  Носовыя  отвер- 
ст1я  покрыты  нарывчиками.  Обоняше  притуплено. 

Арсеник^  6 — 30:  Отд-Ьленхв  острое,  -Ьдкое,  обильное, 
вызывающее  ссадины  на  верхней  губ'Ь.  Не  смотря  на  это 
носъ  закупоренъ.  Носовыя  отвврст1я  горятъ  (воспалены). 

Калькар.  карб.  6 — 10.  При  этомъ  средств'Ь  у  ре- 
бенка наблюдается:  Носъ  толстый,  шишкообразный. 
Дурной  запахъ.  Ночью  носъ  сухъ  и  закупоренъ,  днемъ 
влаженъ  и  свободенъ.  Гной  вонюч1й,  желтый. — Старые 
запущенные  катарры  ведутъ  къ  образован1Ю  носовыхъ 
полиповъ. 

Графитъ  6:  сух1я  струпья  въ  носу,  носовыя  отвер- 
'Ст1я  изранены,  потрескавшись  и  покрыты  нарывчиками. — 
Потеря  обонян1я.  Тягучая,  вонючая  слизь  и    закупорка. 

Гепарз  сулъфур.  3 — 6:  Носовое  отд-Ьлеше  обильное, 
гнойное  или  кровянистое.  Сухость  заднихъ  носовыхъ 
отвврст1й  и  глотки.  Слизистая  оболочка  въ  яввахъ  (по- 
крыта нарывчиками).  Носовыя  отверст1я  и  верхняя 
губа  покрыты  экземой. 

Меркур.  прецип.  рцберъ  или  солюбилисг  3  :  Катарръ, 
выяванный  сырой,  холодной  погодой.  Носъ  чешется, 
горптъ,  закупоренъ;  жидкое,  обильное  огд'Ьленхе.  Боль 
въ  горл'Ь. 

Сульфурь:  Обильное  иствчен1е  жгучей,  водянистой 
жидкости  на  св-Ьжемъ  воздухЪ;  въ  комнат'Ь  носъ  заку- 
поренъ. Сух1е  нарывы  или  струпья  въ  носу.  Опухоль 
и  воспален1е  носа,  онъ  краснаго  цв-Ьта. —  Противъ  по 
лпповъ,  поперем'Ьнно  съ  Калькареа:  8  дней  одно  ле- 
карство, 8  дней  другое. 

Однако  и  зд'^сь  нуяхно  им-Ьть  въ  виду  общее  по- 
ложеше, — если  только  им'Ьется  типъ  Сульфура,  то  и 
прп  носовыхъ  бол'Ьзняхъ  лочеп1е  надо  начинать  съ 
;^того  средства. 

{ Лродолэ1сси  16  с.тд}^ет ъ). 
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Очерки  клинической  фармаколоНи. 

Д.ра.Е.  ШбП'а. 

Перев.  съ  анпШскаго  д-ра  Е.  Дюкова. 

{Продолжение  *). 

РНозрНопсит  асИит.  Фосфорик.  ацид. 

Главный  характеристически  признакъ  этого  сред- 
ства заключается  въ  его  дЬйствхн  на  чувствилище. 
Это  —  „ступоръ  или  оглушенное  сонливое  состоянье, 
когда  больной  не  сознаетъ  ничего,  что  происходить  во - 
кругъ  него,  но  если  его  поднять,  онъ  начинаетъ  все 
сознавать^.  Это  въ  сильн'Ьйшей  степени  бываетъ,  наир., 
при  тифозной  горячк'Ь,  и  зд'Ьсь  Лцид.  фосфор,  одно  изъ 
наилучшихъ  средствъ.  Въ  бол-Ье  слабой  степени  это 
можетъ  им^ть  м'Ьсто  послЪ  угнетающнхъ  душевны хъ 
состоянш,  напр.,  горести  всл'Ьдств^е  потери  друга, 
любимаго  существа,  имущества,  положен1я,  когда  впе- 
чатлЬн1е  оказывается  болЪе  глубокимъ,  чНЬмъ  въ  т'Ьхъ 
случаяхъ,  гдЬ  требуется  Игнацгя.  Субъектъ  явно  подав- 
ленъ  горемъ.  Нервныхъ  подвргиван1й  Итацги  зд'Ьсь  не 
им-Ьется,  но  существуетъ  р'Ьшительное  отчаян1е,  общее 
разслабден1е  или  упадокъ  силъ  (^прострад1я).  Больной 
въ  такяхъ  случаяхъ  иногда  жалуется  на  давящую  ту- 
пую боль  въ  темени  или  боль  въ  ше'Ь  и  затылкЬ.  Та- 
кое состоян1е  душевной  подавленности  часто  бываетъ 
однимъ  изъ  результатовъ  онаянзиа  илн  половыхъ  из- 
лишествъ.  Больной  сознаетъ  свою  виновность  въ  зло- 
употреблен1яхъ,  испитываетъ  тоску  и  доходнтъ  чуть-лп 
не  до  отчаян  1я.  Это  одинаково    относится   кь  мужскому 


*)  За  прежн1е  годы  въ  В^ыяпникгь  были  помешены  сл^д  главы 
изъ  книги  ХазЬ'а :  Нуксъ  ьом.,  Пульсат.,  Бр1он1я.  Л1еркур1й,  Хнаа, 
Карбо  вег.,  Ликопод.,  Сульфуръ,  Калькареа,  Сили»»,  Акоиигъ,  Арсе- 
никъ,  Русъ,  Белладонна,  Посц1ам..  Ляхезисъ,  Нал,  Кроталюсъ,  Кали 
карбон..  Кали  бихром-.  Кали  мурхат ,  Аписъ.  Кантарисъ,  Тарантула 
испан  ,  Тарантула  куб.,  Мигало,  Аранеа,  Терид1онъ,  Коккусъ  как.,  Ха- 
момилла,  Коффеа,  Игнац1я,  Коккулюсъ,  Кон1умъ.  Эскулюсъ,  Цинкумъ, 
Станнумъ,  Платина,  Селен1умъ,  Фосфорусъ,  Сеп1Я,  Лил1умъ,  Секале, 
Кавлофилюмъ,  Актэа,  Сабина,  Гелоихасъ.  Дигпталисъ,  Кактусъ,  ^'пиге-» 
л1я,  Калм1я,  Ипекакуана,  Антимон.  тарт.  (Тартар,  эметин ),  Присъ, 
Сангвинар1я. 
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и  женскому  полу^  и  угнетенность  силън'Ьв  зам'Ьчается  у 
зшцъ  быстро  расту щихъ  или  переутомлен  ныхъ  умствен- 
но ИЛИ  физически.  Калъкареа  карб  подходитъ  т'Ьмъ, 
которые  очень  полн'Ьютъ,  Ацид.  форфор.  расту щимъ 
скоро  и  худымъ.  Въ  Ацид.  фосфор,  мы  пм-Ьемъ  средство 
противъ  головныхъ  болей  у  студентовъ,  особенно  у 
быстро  расту  щихъ. 

Въ  указанныхъ  случаяхъ  Ацид  фосфор,  можетъ 
принести  неизм'Ьримую  пользу.  Иногда  придется  д-Ьлать 
выборъ  между  нимъ  и  Натр  мургатик  или  Калъкареа 
фосфор.^  что  р-Ьшается  наличностью  другпхъ  симп- 
томовъ. 

Что  касается  употреблен1я  Ацид.  фосфор,  при 
тиф-Ь,  то  едва-ли  какое  другое  средство  такъ  хорошо 
подходитъ  при  этой  бол-Ьзни,  когда  «м-Ьется  угнетен1е 
чувствилища.  Арника  также  пм-Ьетъ  апат1ю  или  без- 
различ1е,  но  эта  угнетенность  Арники  еще  глубже;  точ- 
но также  и  Баптити,  При  Ариить  им;Ьется  кровопод- 
течная сыпь  (петвх1и)  или  кровоподтеки  (экхимозы), 
чего  не  находятъ  при  Ацид.  фосфор,^  а  при  Баптизги 
им-Ьется  наклонность  къ  рр,зложен1ю  соковъ,  обнаружи- 
вающемуся чрезвычайно  вонючими  испражнешями  и 
мочей.  Отумъ  превосходить  всЬ  эти  средства  своей 
оглушающей  способностью  и  при  немъ  лицо,  дыхан1е 
и  общ1Й  видъ  больного  вовсе  не  похожи  на  состоян1е 
при  Ацид.  фосфор. 

Сильное  оглушен1е  имеется  также  при  Русъ  токе, 
и  I  юсщамрсъ,^  но  они  очень  отличаются  въ  других7э 
отношешяхъ.  Объ  этихъ  средствахъ  и  д'Ьйств1и  ихь 
прп  тиф'Ь  говорилось  въ  соотв'Ьтствующпхъ  главах7^. 
Зд-Ьсь  сл'Ьдуетъ  упомянуть  также  о  Нуксз  мосхата. 

Мы  не  должны  забывать  д'Ьйств1я  Ацид,  фосфор. 
на  кишечникъ.  Это  средство  не  проявляетъ  какого  нп- 
будь  характернаго  дЪйствая  на  желудокъ,  но  въ  обла- 
сти живота  оно  заметно,  какъ  это  видно  изъ  нижесл'Ь- 
дующихъ  хорошо  удостов-Ьренныхь  симптомовъ:  ..Ра- 
стянутый газами  животъ,  урчанге,  переливан1е  п  какъ- 
бы  шумъ  плеска  воды;  безбол'Ьзненныя  пспражнешя". 
^Поносъ  св'Ьтлой  плп  желтой  жидкостью,  хроническш 
или  острый  безъ  болей  или  зам'Ьтной  слабости  пли 
истощешя".  Разум'Ьется,  можетъ  показаться  странеымъ, 
посл'Ь  того  какъ  мы  много  говорили  объ  общемъ  угне- 
тен1п  п  ослабленхи    прп  Ацид.  фосфор.,    что  обильные  и 
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ничвск1Й  матер1алъ  по  соотв-Ьтственнымъ  отд'бльнымъ 
л'Ькарствамъ.  Однако-же,  изъ  чисто  практическохъ  осно- 
ваши,  для  бол-Ье  легкаго  усвовн1я  предмета,  мы  изло- 
жпмъ  эту  болезнь  по  старымъ  привычнымъ  схемамъ. 

Сюда  относятся  прежде  всего  изв'Ьстныя  кооюныя 
заболгьвапгн.  Изъ  слизистыхъ  оболочекъ — бол'Ьзни  оболочекъ 
глазъ,  ушей,  носа,  рта.  ДалЪе,  хотя  и  не  подходящ1я 
собственно  подъ  общее  понят1в  о  золотух-Ь,  но  по  своей 
форм'Ь  и  интензивности,  существенно  обусловленныя  ея 
присутств1емъ, —  таковы  бол'Ьзни  слизистыхъ  оболочекъ 
дыхательныхъ  органовъ:  крупъ,  коклюшъ,  бронхитъ. 

Железы :  Забол-Ьваноя  ихъ  особенно  характерны  для 
золотухи,  которая  считается  и  считалась  въ  сущности 
бол-Ьзнью  лимфатаческихъ  желозъ.  (^юда-же  относятся 
железистые  органы  глотки  п  брыжеечный  железы. 

Болтьзни  кистещ  какъ  напр  :  зрша  уепЬоза,  соххЫз, 
зропйуИМз  и  поражен1я  другпхъ  костей,  причисляемый 
собственно  къ  туберкулезнымъ,  пзъ  практическихъ  ц-Ь* 
лей  сл-Ьдуетъ  разсмотр^ть  тоже  зд'Ьсь 

Кожа:  Различный  формы,  похожхя  на  проч1я  экзем- 
ныя  формы.  Описан1е  ихъ  собственно  излишне,  но  оно 
необходимо  для  пониман1Я. 

ВсЬ  свойственныя  д'Ьтскому  возрасту  забол'Ьван1я 
кожи  могутъ  являться  при  золотух-Ь.  Узелковыя 
формы:  рари1ав,  81,горЬи1и8,  ИсЬеп,  ргип^о. — Крапив- 
ница — Серозные  и  гнойные  высыпп. 

При  нашихъ  поликлиническихъ  набл10ден1яхъ,  для 
меня  выступаютъ  р-Ьзче  всего  двтъ  большгя  группы^  заклю- 
чающхя  въ  себ-Ь  различный  формы. 

Во-первыхъ,  сух1я  сыпи:  особенно  часты  на  ще- 
кахъ,  въ  углахъ  рта,  на  ушахъ,  волосистой  части  го- 
ловы, конечностяхъ,  на  сгпбательныхъ  сторонахъ  су- 
ставовъ.  Он-Ь  бываютъ  различной  формы:  въ  вид'Ь 
узелковъ,  чешуекъ,  красныхъ  пятенъ,  папулъ;  на  ще- 
кахъ  он'Ь  иногда  похожи  на  1ири8  егу1}Ьета1:ос1е8,  всл'Ьд- 
ств1в  особенной  формы  своихъ  очерташй. 

Вовторыхъ,  гнойны  я  сыпи:  напр.,  есгеша  хтре^ь 
§шо8ит,  чаще  на  лпц'Ь,  эритема — чаще  на  спин-Ь,  зад- 
ней части  щекъ,  на  бедрахъ,  часто  оставляющая  посл'Ь 
себя  трудно  пзлечимыя  изъязвлен1Я.  —  Р-Ьже  наблюда- 
ются люпозныя  (волчаночныя)  формы:  на  носу,  а  еще 
р-Ьже  на  щекахъ   и  губахъ. 

Верхняя  губа,  обыкновенно  утолщенная,  покраснев- 
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шая  отъ  носового  отд-Ьлен^я,  желтозелевыя  или  бурыя 
экзеывыя  корки,  перем']Ьшанныя  съ  красныьди  папул- 
камн,  пузырьками  и  вустулками,  въ  свази  съ  различ- 
ными поражен1ями  глазъ,— придаютъ  лицу  особенное 
выраясев1е  Это  дополняется  еще  и  экземой  ушей  и 
головы. 

Настоящая  есгета  1треи§1по8ит,  называемая 
также  молочной  коркой  (сги8<;а  1ас1еа),  должна  быть 
отнесена  сюда,  хотя  связь  ея  съ  золотухой  очень  сом- 
нительна, а  напротивъ  причиной  ея  в-Ьроятно  являются 
задержанные  въ  т'к1'Ь  ядовитые  продукты  обмана  не- 
щоствъ,  токсины,  которые,  всл-Ьдствхе  осмоса,  перехо- 
дятъ  изъ  кровеносныхъ  сосудовъ  кожи  (согшт'а)  въ 
надкожицу  (ер1Йегт18). 

Пояьляется  она  часто  въ  первыя  недЪли  жизни.  Часто 
она  представляется  въ  форм*  маски.  Вся  голова,  лицо, 
часто  открытыя  части  т-Ьла  покрываются  пузырьками. 
Кровотечен1е  всл-Ьдствхе  расчесовъ.  Отд-Ьлеше  часто 
очень  -Ьдко.  Вся  постель  промокаетъ,  воняя  до  невы* 
носимости,  заставляя  всЬхъ  уходить.  Невыносимый 
зудъ.  Если  руки  и  ноги  не  только  связать,  но  даже 
привязать,  то  д-Ьти  начпнаютъ  терется  головой  о  по- 
стель.— Железы  опухаютъ;  нарывы. 

Чирья  и  множественные  нарывы:  Чаще  у  кахекти- 
ческпхъ  д-Ьтей.  Но  также  и  у  золотушныхъ 

Лечен  г  в. 

Привожу  только  лЬкарственныя  средства.  Приво- 
дить друг1я,  —  Д1этетическ1и,  наружныя  —  было-бы 
слишкомъ  долго.  Вообще  зд'Ьсь  им^етъ  преимущество 
внутренняя  терашя.  Наружныхъ  надо  остерегаться; 
хотя   они  чаще  безполезны,  но  иногда  и  опасны, 

Арсеникы  Во-первыхь,  при  сухпхъ  формахъ,  съ 
образоваваемъ  чешуи  и  затверд'Ьшемъ  кожи.  Отрубе- 
видныя  чешуйки  на  голов-Ь. — Во-вторыхъ,  при  пусту- 
лахъ  и  пузырькахъ  съ  гнойнымъ  содержимымъ. 
Нарывы,  выд'Ьляющ1е  густой,  зеленоватый,  воню- 
чш  гной.  Спльный  зудъ,  жжен1е;  ночью  хуже,  отъ 
тепла  лучше. —Д'Ьлсше  6—30.  При  гнойныхъ  формахъ 
часто  д'Ьйствителопъ  Арсен.  1одат.;  й-е  десят.  д4лен1е 
его  оказывало  мн-Ь  прекрасныя  услуги. 

Калькареа  карбоннка.  Посл-Ь  Сульфура,  самое  обычное 
средство,  хотя  она  также  имЪетъ  мало    кожныхъ  спмп- 
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томовъ. — При  кожныхъ  бол'Ьзняхъ  она  показана  бол-Ье 
своими  характерными  общими  явлвн1ями. — Экзема  Калъ- 
карш  появляется  на  голов-Ь,  откуда  она  спускается 
дальше.  Толстыя  корки,  б'Ьлыя  какъ  м-Ьлъ. 

Графить  (ОгарНИез):  Средство  для  сухихъ  формъ  во- 
обще. Сыпи  сухи,  тверды,  хрупки,  трескаются,  крово- 
точатъ  (ср.  воспалея1е  в-Ькъ,  для  котораго  это  средство 
является  специфически мъ  при  кровотеченхи  изъ  наруж- 
ныхъ  угловъ  глазъ). — Онъ  особенно  подходящъ  для 
вышеупомянутой  сухой  экземы  лица. —Другое  любимое 
М'Ьсто  его — позади  ушей,  но  тамъ  обыкновенно  бываетъ 
липкое  отд-Ьлете.  Поражаются  также  и  сгибательныя 
стороны  суставовъ.  Я  обыкновенно  назначаю  6 — 10  д'Ь- 
лен1е,  и  выше.  При  запор-Ь  охотно  даю  3-е. 

Еавстикумь  (СашИсит):  Экзема  на  голов-Ь,  особенно 
за  ушами,  съ  образован1емъ  ссадинъ.  Отд-йлеше  незна- 
чительно, клейко.  Средство  это  н-Ьсколько  трудно  диф- 
ференцируется отъ  другихъ.  Слабость:  паралитическая, 
какъ  и  у  всЬхъ  калШныхъ  препаратовъ.  Душевные  симп- 
томы: пугливость,  страшныя  сновид'Ьтя.  Ребенокъ 
боится  самъ  идти  въ  постель.  Тгьлесные  симптомы:  ноги 
исхудалы,  животъ  большой.  Ревматическгя  страдавхя. 
Запоръ.  Сухость  кожи. 

Клематисъ  (С1етаШ):  Производитъ,  какъ  и  мнопя 
друг1Я  вещества,  пузырьковую  (везикулезную)  экзему. 
Онъ  им-Ьетъ  сильное  ощущен1е  ранен1я,  ухудшенхе  посл-Ь 
обмыватя.  Корки  то  сух1я,  то  мокну щ1я. 

Гепард  сульф.  кальк.  {^Нераг  8у1/.  са/с).  Замечательно 
действительное  противозолотушное  средство.  Какъ  и 
Сульфуръ,  д-Ьйствуетъ  по  преимуществу  на  железы, 
возбуждаетъ  всасываше  выпотовъ  и  созр'Ьван1е  нары- 
вовъ.  Соотв-Ьтствующтя  кожныя  бол-Ьзип  —  мокнущая  и 
гноящаяся  экзема  головы;  а  также — поверхностныя  раны 
не  обнаруживаютъ  наклонности  къ  заживлешю. — На- 
значается попеременно  съ  Мерку  р.  или  всл^дъ  за  нимъ, — 
Последнш  более  соответствуетъ  цветущимъ  формамъ, 
Геиаръ-же  вялымъ  (^торпиднымъ)  формал1ъ  золотухи. 

Феррумъ  годатумъ  (^Реггит  гоМит):  Применяется 
при  1трей^о  на  щекахъ,*при  общей  (тотальной)  экземе, 
когда  имеются  симптомы  Железа. 

Мериургусь  (Мегсиггив):  чаще  солюбилисъ  ($оЫЫ1к) 
въ  низшихъ  растиранхяхъ.  Его  можно  назначать,  какъ 
промежуточное     средство     при    другихъ    лекарствахъ, 
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напр.,  при  леченш  Оульфуромь,  еоли  этотъ  посл'ЬднШ 
повидимому  перестаетъ  больше  д-Ьйствовать  Мерку- 
р1й  им-Ьеть  вонючш  и  жирный  потъ  головы;  полно- 
кров1в,  со  страхомъ  и  безпокойствомъ,  метан1е.  Чаще 
при  острыхъ  экземахъ  иного  (не  золотушнаго)  харак- 
тера. 

Натрумз  мургатикумо  С^а1гит  шипаНсит):  Р-Ьдко 
при  золоту х'Ь:  ири  крааивниц-Ь.  Экзема,  въ  особенности 
угловъ  рта  (ср.  Кавстикумъ  и  Графить).  Корки,  отд-Ь- 
ляющхя  гной,  такъ  что  волосы  склеиваются. 

Петролеума  (Ре1го1еит):  ДМствителенъ  при  кож- 
ныхъ  страдан1яхъ  иного  рода,  р-Ьже  при  золоту шныхъ. 

Русь  (ВЛп8):  Шершавая,  покрытая  ссадинами  по- 
верхность. Толстыя,  мокнущая,  зловонный  корки.  Гной- 
нички съ  рожистыми  основан1ями. 

Русу  подобенъ  Мезереумз  (Меъегеит).  Твердый,  тол- 
стыя корки  трескаются  и  выд-Ьляютъ  обильно  гной. 
Невыносимый  зудъ.  Молочныя  струпья  (сгиз^а  1ас1)ва) 
на  голов-Ь,  за  ушами. 

Стафизагргя  {^ЗШрЫзадгга).  Экзема:  на  голов'Ё,  лиц'Ь 
или  другихъ  частяхъ  тЪла.  Или  сг/хая,  толстыя  струпья, 
зудъ,  прекращаюш,шся  въ  одномъ  м'Ьст'Ь  и  появляющайся 
въ  другомъ. — Или-же  мокнущгя^  желтыя,  вонючш  корки. — 
При  этомъ  зубы  бываютъ  крохки,  ломки.  (Наследствен 
ный  сифилисъ).  Десны  рыхлы,  кровоточивы.  Глаза 
воспалены.  Затверд'Ьлые  ячмени  на  глазахъ. 

Сульфург  с8и1рНигу.  Кат  выше  было  сказано  ^  Су  ль» 
фурз^  являясь  цеишральпымз  средствомз  прь,  золотухть^ 
дгьлится  однако  своимз  влгянгемз  сз  Калъкаргей,  Оба  они 
дгьлятз  золотушныхз  больныхз  на  деть  группы,  кз  которымъ 
примыкаетз  еще  группа  Фосфора, — Поэтому  лечеше  боль- 
ны хъ  Сульфурной  группы  можно  начинать  Сульфу- 
ромъ,  группы  Калькархп— Калькар1ей,  а  зат^мъ  уже 
назначать  ближе  показанныя  средства.  Согласно  напбо- 
л-Ье  характеристическимъ  чертамъ  каждаго  изъ  этих'ь 
трехъ  средствъ,  сл'Ьдуетъ  назначать  при  поражен  1яхъ 
кожи — Сульфурз^  оюелезз  —  Калькарею^  костей — Фосфоръ. 

Сульфуръ:  Кожа  жесткая,  шершавая  (такимз  обра- 
зомъ  онз  паиболтье  подходитз  при  выше  приведенной  сухой 
кожной  группгь).  Частичный,  вонюч1й  потъ.  Угри  на  лиц-Ь. 
Гнойнички,  то  зд-Ьсь,  то  тамъ.  Веснушки.  ОбопрЪлости 
въ  пахахъ,  подъ  грудными  шелезамп,  В7з  подмышкахъ, 
на  ше^  (какъ  это  бываетъ  часто  у    маленькихъ  д'Ьтей). 
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Молочная  корка. — У  д'Ьтей:  Голова  велика  Роднички 
открыты.  Склонность  къ  англ1йскон  боя-Ьзни  (рахиту), 
искривлен1ямъ  позвоночника.  Волч1й  голодъ.  Плохое 
состоян1е  питашя,  кожа  виснтъ  складками.  —  Жаръ  въ 
темени.  Ноги  холодны.  Везд-Ь,  гд'Ь  показанъ  8и1' 
^'иг,  бываетъ  неправильное  распред-бленае  крови. 
(Всл-Ьдстохе  этого  давлеше  въ  голове,  груди,  воротной 
вен-Ь.  Краснота  различныхъ  отверстш  т-Ьла). — Сердитое, 
раздражительное  состоян1е  духа. 

Сюда  присоединялась  раньше  Есъета  гтреНдшозыт 
(молочная  корка).  Къ  уже  сказанному  я  добавляю  еще: 

Аркц?умь  ляппа  (АгсИит  (арри):  Должно  бы  быть 
главнымъ  средствомъ  Мокнущая,  вонючая.  зелено-б'Ьлад 
экзема.  Железы  опухши 

НуксБ  юглнисъ  (^их  11ид1ап$):  Ссадины  (ранки)  на 
ушахъ  и  за  ними.  Кожа  головы  красна,  сильно  зудптъ. 
Струпья  на  рукахъ  п  въ  подмышкахъ.  * 

Ояеаидрг.  {()1еап(1ег)\  Показанъ  очень  характеристич- 
но.—  Кожа  чувствительна, — самое  легкое  трен1е  произ- 
водитъ  ссадины  и  боль.  Мокнущая  экзема  на  ушахъ  и 
за  ними  (сходно  съ  Сульфуръ,  Мезереумъ).  Но  Оле- 
андръ  им-Ьотъ  поносъ  непереваренной  пищей.  Когда 
у  Д'Ьтей  отходятъ  в-Ьтры,  то  при  это.мъ  они  пачкаютъ  пе 
ленки. 

Также  хорошо  показана: 

Вюля  триколора  {^Ую1а  1г1со1ог):  давнее  народное 
средство — чай  изъ  этого  растен1я  ('трехцв'Ьтная  ф1алка, 
Изанъ  да  Марья).  Молочная  корка  съ  обильнымъ  отд-Ь- 
лен1емъ  и  склепватемъ  (перепутыван1емъ)  волосъ.  При 
этомъ  моча  им'Ьетъ  невыносимо  острый  запахъ. 

Д-Ьйствительность  этпхъ  средствъ  можетъ  быть 
чрезвычайно  усилена  соотв'Ьтственной  д1этой.  Относя- 
щ1яся  сюда  указанхя  Вы  найдете  въ  посл'Ьднемъ  «^^  жур- 
нала НаЬпетапшап  Моп1;Ыу  за  1899  г.:  ТЬе  ае1}1о1о§1оа1 
апй  1)Ьвгареи(}1С  ге1а1;10п  о1'  с11е<;  1;о  есгеша  (эт1ологи- 
ческое  и  терапевтическое  отношен1е  Д1эты  къ  экзем'Ь), 
Непгу  ВеагЬопЧ,  проф.  дерматологхи. 

Въ  нпхъ  н-Ьтъ  однако  важнейшей  м-Ьры,  которая 
даетъ  замечательные  результаты.  Это  —  строгое  назна- 
чен1е  сухой  пищи.  Подобную  д1эту  мы  им'Ьемъ  въ  такь 
наз.  Шротовскомъ  леченш. 

Руководящая  мысль  была  однако  не  эта.  При  ц'Ь- 
ломъ  ряд^  глубоко  поражающихъ   оргаппзмъ  бол'Ьзняхъ^ 
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какъ  напр ,  при  тяжеломъ  сифплпсЬ,  приб'Ьгаютъ  къ 
пскусствениому  пр1ему-~проложать  дорогу  другпмъ 
ц'Ьлебыымъ  факторамъ  полными  изм7ьнен?емп  всего  оОмтъна 
ьегтствъ,  Въ  другпхъ-же  опять  случаяхъ,  наоборотъ, 
можетъ  быть  потребна  и рямо  промывка   организма. 

Какъ  прим'Ьръ  д-Ьйствительности  названныхъ  м'Ьро- 
ир1ЯТ1Й  пусть  послужитъ  сл'Ьду10Щ1Й  случай. 

Ребенокъ  4-хъ  л'Ьтъ  страдалъ  уже  3  10 да  кожной 
боя-Ьзнью,  отъ  которой  его  тщетно  лечили  всЬ  берлпн- 
ск1я  знаменитости  по  кожнымъ  бол'Ьзнямъ. 

Вид7>  этого  маленькаго  лащента  представлялъ 
в-^^что  нечелов'Ьчвское:  голова,  лицо,  пгея  были  покрыты 
корками,  кровью  ж  гяоемъ;  мокнущая  кожа  (согшт) 
во  многлхъ  м'Ьстахъ  была  обнажена.  Не  было  ни 
одного  нормальнаго  мЪстечка;  только  глаза  смотрели 
прпв'Ьтливо,  какъ  будто  изъ-за  отвратительной  маски. 
Исходившая  отъ  него  вонь  д'Ьлала  его  мученхемъ  для 
всЬхъ  окружающихъ. 

Его  туловище  к  члены  на  большомъ  пространств-Ь 
представляли  подобныя-же  поражен1я. 

Не  смотря  на  всЬ  повязки,  каждую  ночь  кровь 
текла  потоками,  всл15дств1е  сильнаго  разчесывашя.  На 
пальцахъ  везд'Ь  были  гноящ1яся  воспалон1я  ногтей 
(пароних1и). 

Какой  либо  насл-Ьдственноп  причины  нельзя  было 
установить. 

Лечен1е  было  начато  Гепаръ  сульф.  (Нераг  8и1рЬ.) 
3.  Наружно  назначался  сушащ1й  порошекъ,  чаще  всего 
дерматолъ.  Зат'Ьмъ  сл'Ьдовалъ  Арсен.  10д.  ^^Агзеп  юй.)  3. 
Улучшев1е  наступило,  но  въ  очень  скромныхъ  пред-Ь- 
лахъ.  По  иствчен1н  полугода,  была  назначена  абсолютная 
сухая  ддэта.  Выполнеше  этого  способа  было  трудно,  по- 
тому что  ребенокъ,  какъ  только  могъ  добраться  до 
какой-бы  то  ни  было  жидкости,  помоевъ  изъ  кухни, 
грязной  воды  умывальника, — онъ  ее  съ  жадностью  вы- 
пивалъ.  Улучшен]*е  пошло  посл-Ь  этого,  хотя  тоже  по- 
степенно, но  постоянно  впередь;  но  какъ  только  онъ 
начпнат>  принимать  жидкости,  страдан1е  снова  тотчасъ 
же  л^худшалось,  спустя  '/г  Д"^- 

Отд^злен^е  начало  издавать  невыразимо  вонюч1й 
запахъ.  Была  вставлена  ои1,е  В^оля  триколоръ  ^У1о1а 
Г.Г1со]ог)  п  съ  очень  хорошимъ  усп'Ьхомъ.    При  помощи 
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этихъ     средствъ  черезъ     172  года  получился    снова  со- 
вершенно нормальный  челов'Ькъ. 

Пока  я  не  выработалъ  этого  пр1ема  (сухой  Д1эты), 
мн-Ь  неоднократно  не  удавалось  изл'Ьчивать  подобныя, 
хотя  и  мен-Ье  ужасныя,  экземы  этого  рода.  Съ  зтого-же 
времени  мнЪ  это  удавалось,  п  мн^  кажется,  лучшимъ 
доказательствомъ  дЬйствительности  этого  лечебнаго 
пр1ема  всегда  будетъ  служить  то,  что  подобными  боль 
ными  часто  оказывались  д-Ьти,  родители  которыхъ 
страдали  тою-же  бол-Ьзныо  до  начала  пер1одазр'Ьлости, — 
времени  очень  часто  самопроизвольнаго  выздоровлен1я. 
Коварство  этихъ  экземъ  заключается  въ  томъ,  что 
часто  он-Ь  проходятъ  на  н-Ькоторое  время  сами  собою, 
чтобы  зат-Ьмъ  снова  высыпать,  такъ  что  каждый  ц'Ь- 
лебнь'й  усп'Ьхъ  сл'Ьдуетъ  приветствовать,  какъ  таковой, 
лишь  съ  осторожностью.  —  Я  могъ-бы  еш;е  обратить, 
ваше  вниман1е  на  склонность  такихъ  д-Ьтей  забол-Ьвать 
воспалешемъ  легкихъ  и  на  р-Ьзкое  показаше  зд-Ьсь  на 
Тартарусъ  (Таг1}аги8),  благодаря  этому  кожному  стра- 
дан1ю. 

Главными  лекарствами  при  этой  болезненной 
Форме  остаются  впрочемъ  Нераг  8и1Гиг    са1с.  и  Агзеп.  1ос1. 

Сюда  относятсп  также  чирьи  (фурункулы)  и  мно- 
жественные нарывы  Главное  средство  —  Нераг.  Для 
быстраго  устранен1я;  также  противъ  возвратовъ.  На- 
ружно— слабый  антисептическ1я  обвертыван1и,привзвест- 
ныхъ  обстоятельствахъ  и  всего  тела. 

Изъ  заболеванш  сдизистыхъ  оболочекъ  важнейшхя — 
заболеван1е  глазд  Впрочемъ  объ  этомъ  сообиттъ  Вамь 
коллега  Борхманъ  (ВогсЬтаппУ 

Для  внешнихъ  проявлешй  золотухи  важнейшими 
являются  поражен1я  носа.  Картина  известная.  Наружный 
носъ  опухаетъ,  утолш;ается.  Входъ  закупоренъ  гной- 
ными корками. — Заболеваше  слизпстой  оболочки  высту- 
паетъ  въ  виде  простаго  катарра,  нцсморка.  Различныя 
формы:  носовой  проходъ  сухъ,  то  свободенъ,  то  зало- 
женъ,  пли-же  бываетъ  гнойное  истечен1е  Почти  всегда 
соединяется  съ  различными  золотушными  заболева- 
шями  глазъ.— -Сравните  съ  проведенными  вначале  взгля- 
дами спешалистовъ  на  золотуху,  почему  Кафка  счи- 
таетъ  леченхе  этого  насморка  весьма  благодарнымъ, 
такъ  какъ  съ  его  излечешемъ  часто  исчезаетъ  совсемъ 
и  золотуха.  Для  этой,  какъ  и  для  другихъ    формъ,  при 
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выбор*  средства  часто  бываетъ  важно  еще  показаше 
относительно  наличности  насл-Ьдственнаго  сифилиса 
Ихъ  взаимнаго  отношешя  часто  не  признаютъ. 

Аргеит.  иитрик,  (^АгдеШ.  пИггс)  3  —  6.  Обильное 
гнойно-кровянистое  огд-Ьлешв.  Об\сорочная  головная 
боль  надъ  глазами,  заставляющая  больного  ложиться. 
Знобъ.  Цв'Ьтъ  лица  желтый,  грязный.  Носовыя  отвер- 
<*т1я  покрыты  нарывчиками.  Обоняше  притуплено. 

Арсеник^  6 — 30:  Отд-Лшенхе  остров,  -Ьдкое,  обильное, 
вызывающее  ссадины  на  верхней  губ-Ь.  Не  смотря  на  это 
носъ  закупоренъ.  Носовыя  отвврст1ягорятъ  (воспалены). 

Калъкар.  карб.  6 — 10.  При  этомъ  средств-Ь  у  ре- 
бенка наблюдается:  Носъ  толстый,  шишкообразный. 
Дурной  запахъ.  Ночью  носъ  сухъ  и  закупоренъ,  днемъ 
влаженъ  и  свободенъ.  Гной  вонюч1й,  желтый. — Старые 
запущенные  катарры  ведутъ  къ  образован1Ю  носовыхъ 
полиповъ. 

Графита  6:  сух1я  струпья  въ  носу,  носовыя  отвер- 
€т1я  изранены,  потрескавшись  и  покрыты  нарывчиками. — 
Потеря  обонян1я.  Тягучая,  вонючая  слизь  и    закупорка. 

Гепарз  сульфур,  3 — 6:  Носовое  отд-Ьленхе  обильное, 
гнойное  или  кровянистое.  Сухость  заднихъ  носовыхъ 
отверстШ  и  глотки.  Слизистая  оболочка  въ  яввахъ  (по- 
крыта нарывчиками).  Носовыя  отверст1я  и  верхняя 
губа  покрыты  экземой. 

Меркур.  прецип,  руберъ  или  солюбилисг  3  :  Катарръ, 
вызванный  сырой,  холодной  погодой.  Носъ  чешется, 
горитъ,  закупоренъ;  жидкое,  обильное  отд'Ьлен1е.  Боль 
въ  горл*. 

Сульфуры  Обильное  истеченае  жгучей,  водянистой 
жидкости  на  св-Ьжемъ  воздух-Ь;  въ  комнат'Ь  носъ  заку- 
поренъ. Сух1е  нарывы  или  струпья  въ  носу.  Опухоль 
п  воспаленае  носа,  онъ  краснаго  цв'Ьта. —  Противъ  по 
лпповъ,  поперем'Ьнно  съ  Калькареа:  8  дней  одно  ле- 
карство, 8  дней  другое. 

Однако  и  зд'^с:ь  нужно  им'Ьть  въ  виду  общее  по- 
.тожеше, — еслп  только  им'Ьется  типъ  Сульфура,  то  и 
при  носовыхъ  бол'Ьзняхъ  лечоп1е  надо  начинать  съ 
.^того  средства. 

(  Лродоллссиге  слпдуетъ). 
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Очерки  клинической  фармаколог1и. 

Д.ра.Е.  Шви^а. 

Дерев,  съ  англ1йскаго  д-ра  Е,  Дюкова. 

{Продолжение  *). 

РНозрНопсит  асНит.  Фосфорик.  ацид. 

Главный  характеристически  признакъ  этого  сред- 
ства заключается  въ  его  дЬйствш  на  чувствилище. 
Это  —  „ступоръ  или  оглушенное  сонливое  состоян1е, 
когда  больной  не  сознаетъ  ничего,  что  происходить  во- 
кругъ  него,  но  если  его  поднять,  онъ  начинаетъ  все 
сознавать".  Это  въ  сильн-Ьйшей  степени  бываетъ,  наир., 
при  тифозной  горячк'Ь,  и  зд'Ьсь  Лцид.  фосфор,  одно  изъ 
наилучшихъ  средствъ.  Въ  бол-Ье  слабой  степени  это 
можетъ  им'Ьть  м-Ьсто  посл-Ь  угнетающихъ  душевныхъ 
оостоянш,  напр.,  горести  всл'Ьдств1е  потери  друга, 
любимаго  существа,  имущества,  положен1я,  когда  впе- 
чатл-Ьихе  оказывается  бол-Ье  глубокнмъ,  ч'Ьмъ  въ  т'Ьхъ 
случаяхъ,  гд-Ь  требуется  Игнацгя,  Субъектъ  явно  подав- 
ленъ  горемъ.  Нервныхъ  подергиванхй  Игнацги  зд'Ьсь  не 
имеется,  но  существуетъ  р-Ьшительное  отчаяше,  общее 
разслаблеше  или  упадокъ  силъ  ^прострац1я).  Больной 
въ  такихъ  случаяхъ  иногда  жалуется  на  давящую  ту- 
пую боль  въ  темени  илп  боль  въ  ше-Ь  и  затылкЬ.  Та- 
кое состояше  душевной  подавленности  часто  бываетъ 
однимъ  изъ  результатовъ  онанизма  или  половыхъ  пз- 
лишествъ.  Больной  сознаетъ  свою  виновность  въ  зло- 
употребленхяхъ,  испитываетъ  тоску  и  доходитъ  чуть-ли 
не  до  отчаян1я.  Это  одинаково    относится   кь  мужскому 


*3  За  прежн1е  годы  въ  В1ъстникгь  были  пом1Ьщеяы  сл^д  главы 
изъ  книги  ХазЬ'а :  Нуксъ  ьом.,  Пульсат.,  Бр1он1я.  .Меркур1й,  Хина, 
Карбо  вег.,  Ликопод.,  Сульфуръ,  Калькареа,  Сили!»,  Аконитъ,  Арсе- 
никъ,  Русъ,  Белладонна,  Посц1ам..  Ляхезисъ,  Нал,  Кротсшюсъ,  Кали 
карбон..  Кали  бихром..  Кали  мур1ат ,  Аписъ.  Кгштарпсъ,  Таран  гула 
испан  ,  Тарантула  куб.,  Мигало,  Аранеа,  Терид1онъ,  Коккусъ  как.,  Ха- 
момилла,  Коффеа,  Игнац1я,  Коккулюсъ,  Кон1умъ.  Эскулюсъ,  Цинкумъ, 
Станнумъ,  Платиня,  Селенхумъ,  Фосфорусъ,  Сеп1Я,  Лил1умъ,  Секале, 
Кавлофилюмъ,  Актэа,  Сабина,  Гелоихасъ.  Дигиталисъ,  Кактусъ,  (■пиге* 
Л1Я,  Калапя,  Ипекакуана,  Антимон.  тарт.  (Тартар,  эметик ),  Ириоъ, 
СангБинар1я. 
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и  женскому  полу,  и  угнетенность  сильн-Ье  зам']Ьчается  у 
лицъ  быстро  растущихъ  или  переутомленныхъ  умствен- 
но ИЛИ  физически.  Калъкареа  карб  подходитъ  т'Ьмъ, 
которые  очень  полн'Ьютъ,  Ацид.  фарфор,  растущимъ 
скоро  и  худымъ.  Въ  Лцад,  фосфор,  мы  им']Ьемъ  средство 
противъ  головныхъ  болей  у  студентовъ,  особенно  у 
'^^ыстро  растущихъ. 

Въ  указанныхъ  случаяхъ  Ацид  фосфор,  можетъ 
принести  неизм'Ьримую  пользу.  Иногда  придется  дЪлать 
выборъ  между  нимъ  и  Натр  мургатик  или  Калькареа 
фосфор. ,  что  р-Ьшается  наличностью  другихъ  симп- 
томовъ. 

Что  касается  употреблешя  Ацид.  фосфор,  при 
тиф'Ь,  то  едва-ли  какое  другое  средство  такъ  хорошо 
подходитъ  при  этой  бол']^зни,  когда  «м-Ьется  угнетен1е 
чувствилища.  Арника  также  пм'Ьетъ  апат1ю  или  без- 
различ1е,  но  эта  угнетенность  Арники  еще  глубже;  точ- 
но также  и  Баптизги.  При  Арнип^ь  имеется  кровопод- 
течная сыпь  (петвх1и)  или  кровоподтеки  (экхимозы), 
чего  не  находятъ  при  Ацид.  фосфор.,  а  при  Баптизги 
им-Ьется  наклонаость  къ  р^зложенш  соковъ,  обнаружи- 
вающемуся чрезвычайно  вонючими  испражнешями  и 
мочей.  Отумъ  превосходить  всЬ  эти  средства  своей 
оглушающей  способностью  и  при  немъ  лицо,  дыхаше 
и  общ1Й  видъ  больного  вовсе  не  похожи  на  состоян1е 
при  Ацид.  фосфор. 

Сильное  оглушен1е  имеется  также  при  Русь  токе. 
и  Гюсц'шмусъ.^  но  они  очень  отличаются  въ  другихъ 
отношен1яхъ.  Объ  этихъ  средствахъ  и  дЬйстваи  ихъ 
при  тиф'Ь  говорилось  въ  соотв'Ьтствующихъ  главахъ. 
Зд-Ьсь  слЪдуетъ  упомянуть  также  о  Нуксг  мосхата. 

Мы  не  должны  забывать  д'Ьйств1я  Ацид.  фосфор. 
на  кишечникъ.  Это  средство  не  проявляетъ  какого  ни- 
будь характернаго  дМствхя  на  желудокъ,  но  въ  обла- 
сти живота  оно  заметно,  какъ  это  видно  изъ  нижесл'Ь- 
дующихъ  хорошо  удостов'Ьренныхь  симптомовъ:  „Ра- 
стянутый газами  животъ,  урчан1е,  переливаше  и  какъ- 
бы  шумъ  плеска  воды;  безбол'Ьзненныя  испражнешя". 
^Поносъ  св-Ьтлой  плп  желтой  жидкостью,  хроническш 
или  острый  безъ  болей  или  заметной  слабости  или 
нстощен1я".  Разум-Ьется,  можетъ  показаться  страннымъ, 
посл'Ь  того  какъ  мы  много  говорили  объ  общемъ  угне- 
тен1и  п  ослабленхи    при  Ацид.  фосфор.^    что  обильные  и 


30  ОЧЕРКИ    КЛИНИЧЕСКОЙ   ФАРМАКОЛОГ1И.  №    1. 

иногда  длительные  поносы  не  сопровождаются  такимъ 
общимъ  ослаблен1емъ,  составляющим  ъ  характер  и  стиче- 
ск1й  симптомъ  средства.  Есть  много  еще  не  понятнаго 
намъ  въ  области  бол-Ьзней  и  ихъ  лЪчен1я,  но  указанное 
есть  неоспоримый  фактъ.  Напомнимъ  только,  что  глу- 
бокое ослаблен1е  и  угнетен1е  Ацид,  фосфор,  касается  чув- 
ствилища и  нервной  системы,  и  оно  им-Ьется  безраз- 
лично, есть- ли  поносы  или  н'Ьтъ.  Хгша^  напр.,  ослаб- 
ляетъ  организмъ  своимъ  поносомъ  или  вообще  потерею 
соковъ;  Ац^лд.  фосфор,  поражаетъ  нервную  систему  пер- 
вично, даже  при  онанизм'Ь,  и  зд-Ьсь  его  дЬйств1е  или 
результатъ  зависитъ  не  столько  отъ  потери  сЬмени, 
какъ  жизненнаго  сока,  какъ  при  Хингь^  сколько  отъ 
страдан1я  нервной  системы,  даже  если-бы  потери  сЬ- 
мени были  не  часты  и  не  обильны.  Мальчики  зд'Ьсь 
страдаютъ  отъ  нервнаго  разстройства,  хотя-бы  сЬмя  у 
нихъ  еще  и  не  выработывалось.  Все  это  сл'Ьдуетъ  пом- 
нить при  выбор'Ь  этихъ  двухъ  средствъ. 

Есть  состоянхе,  при  которомъ  я  нашелъ,  что  Ацуд. 
фосфор,  очень  ценное  средство,  особенно  у  мужчинъ. 
Это  при  ощущенш  слабости  въ  груди,  испытываемомъ 
при  разговоре.  Помните,  что  этотъ  симптомъ  очень 
характеренъ  для  СтаннумЬу  и  можно  придти  къ  ошибоч- 
ному выбору,  если  брать  одинъ  только  этотъ  симптомъ. 
Если  больной  оказывается  молодымъ  челов-Ькомъ,  же- 
натымъ  или  неженатымъ,  если  онъ  жалуется  на  ум- 
ственное ослаблеше,  вялость,  апатш,  если  онъ  растетъ 
быстро,  то  все  это  указываетъ  на  Ацид.  фосфор,  и  над- 
лежащее его  употреблеше  можетъ  спасти  больного  отъ 
чахотки,  къ  которой  мноНе  и  приходятъ.  Если  при  этомъ 
имеется  еще  кашель  съ  мокротой,  то  она  обильна,  гной- 
на, вонюча.  При  Станнумъ  мокрота  густая,  плотная  и 
сладковатаго  вкуса.  Все  это,  когда  Ацид.  фосфор,  явля- 
ется средотвомъ,  происходитъ  отъ  двухъ  причинъ:  или 
отъ  онанизма  и  половыхъ  излишествъ,  или  отъ  слиш- 
комъ  быстраго  роста. 

Ацид  фосфор.  имЬетъ  дв-Ь  очень  зам'Ьтныя  осо- 
бенности со  стороны  мочи:  она  очень  обильна,  светла, 
водяниста  или  молочиаго  вида.  Первое  находятъ  при 
общемъ  нервномъ  угнетен1и,  и  если  зд'Ьсь  бываетъ  так- 
же головная  боль,  то  Ацид.  фосфор..,  подобно  Гелъземгшу, 
устранитъ  п  усиленное  мочеотдЬленхе.  Второе  обуслов- 
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дивается  избыткомъ  фосфатныхъ  солей  въ  моч'Ь,  указы- 
вающимъ  на  потерю  нервной  ткани. 

Сл'Ьдуетъ  разбираться  также  между  обнльнымъ 
мочеиспускашемъ  Игпацги  и  Ацид.  фосфор  ;  въ  первомъ 
случа-Ь  оно  истерическаго  происхожденхя,  во  второмъ — 
никогда 

МипаИсит  ас1(1ит.  Мур1атикумъ  ацидуиъ. 

Это  средство, — также  одно  изъ  лучшихъ  нашихъ 
средствъ  при  тиф-Ь, — найдено  полезнымъ  въ  случаяхъ 
бол-Ье  вялыхъ,  ч-Ьмъ  т'Ь,  гд'Ь  подходить  Ацид  фосфор. 
Оно  примыкаетъ  ближе  къ  Карбо  вегетаб,,  ч-Ьмъ  всякое 
другое  средство. 

Очень  хорошо  изложены  показан1я  для  него  у 
Негш^'а.  Разложен1е  соковъ,  непроизвольныя  испраж- 
нен1я  при  мучеиспускаши,  темныя,  жидк1я,  или  темной 
жидкой  кровью.  Во  рту  много  темно  -  синихъ  язвинъ; 
безсознательное  состоянхе.  Больной  стонетъ  и  все  ссо- 
вывается съ  постели  книзу  отъ  чрезм-Ьрной  слабости. 
Нижняя  «1елюсть  отвисла,  языкъ  сухой,  кожистый,  смор- 
щенный до  трети  своего  объема,  парализованный. 
Пульсъ  слабый  и  перемежающшся.  Едва-ли  можво  на- 
рисовать картину  бол-Ье  отчаяннаго  случая  тифознаго 
состояния.  Н'Ьтъ  необходимости  зд-Ьсь  прибегать  къ 
хинину,  водк'Ь  пли  другимъ  общепринятымъ  такъ  на- 
зываемымъ  возбуждающимъ.  Вульонъ,  молочный  или 
мучнистый  супъ  для  питан1я  и  Ацид,  муршт,,  какъ 
л-Ькарство,  сд'Ьлаготъ  все,  что  только  возможно  для 
спасошя  жизни  такихъ  больныхъ,  и  сд'Ьлають  быстрее 
и  съ  меньшими  шансами  на  возвратъ  бол'Ьзни,  ч-Ьмъ 
при  всякомъ  другомъ  способ'^  л'Ьчешя.  Разумеется, 
окружаю1ще  больного  мучатся,  приходятъ  въ  отчаян1е 
и  требуютъ  отъ  доктора  „д-Ьла".  Но  если  его  очень 
осаждаютъ  требовашями  консил1умовъ  или  какихъ-либо 
другпхъ  чудод'Ьйственныхъ  рецептовъ,  то  можно  про- 
писать больному  ЗассЬагиш.  1асМ8,  давать  черезъ  7*  часа. 
Это  превосходное  ^^успокоительное''  л-Ькарство — для  дру- 
зей н  домашнихъ  кумушекъ,  окружаюш,ихъ  больного. 
ЗатЬмъ  самаго  безпокойнаго  изъ  такихъ  друзей  по- 
шлите подальше  изъ  дому  за  какой-нибудь  вещью.  Это 
необходимо  ради  выздоровлен1я  больного.  Наибольшая 
опасность  для  больного,  если  его  врачъ  самъ  потсфяотъ 
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голову,  станетъ  метаться  сюда  и  туда  и,  уступая  вн-Ьш- 
нему  давлеюю,  уклоняться  отъ  единственно  правиль- 
наго  опред'Ъленнаго  курса.  Не  мало  больныхъ  погибло 
по  этой  причине. 

Упогреблен1е  Лг^ид.  мурьатик,  при  таф-Ь — единствен- 
ное прим-Ьненае  этого  средства  мною,  но  и  этого  одного 
для  меня  достаточно,  чтобы  обратить  на  него  достойное 
внимаше,  ЯесомнЪнно,  конечно,  что  оно  имЪетъ  и  дру- 
г1я  ц-Ьнныя  прим'Ьнен1я. 

НИпсигл  асМит.  Нитрикуиъ  ацидумъ. 

Это  одно  изъ  наибол-Ье  д-Ьйствительныхъ  про- 
тивоядш  д-Ьйствш  аллопатическихъ  дозъ  меркурхя 
при  сифилисЬ  Противъ  другихъ  дурныхъ  посл'Ьд- 
СТВ1Й  злоупотреблвн1я  ртутью  лучше  другая  сред- 
ства, особенно,  Гепаръ  еульфурисъ  калькареа,  Ацид, 
нитрик.  им-Ьетъ  особое  сродство  къ  отверст1ямъ  слизи- 
стыхъ  поверхностей,  т.  е.  м^стамъ,  гд-Ь  кожа  перехо- 
дитъ  въ  слизистый  оболочки,  напр.,  рта  (углы),  носа, 
задняго  прохода.  У  угловъ  рта  мы  находимъ  трещины, 
И8ъязвлен1я  и  струпья,  а  также  афты,  воспален1е  рта 
(стоматитъ)  съ  слюнотечешемъ,  распухан1емъ  десенъ, 
дурнымъ  запахомъ  изо  рта  и  проч. 

Если  Меркурт  уже  давался  и  безрезультатно,  Лцид» 
нитрик.  д-Ьйствуетъ  посл^  него  хорошо  и  часто  будетъ 
давать  изл-Ьчеше. 

Это  изъязвлеше,  распухан1в  и  разрыхленхе  десенъ 
будетъ  распространяться  и  на  глотку,  и,  если  это  обу- 
словливается обш,имъ  явлен1емъ  сифилиса  и  ртутнаго 
отравлен1я  (мерку р1ализацш)  аллопатической  медикац1и, 
Ацид.  нитрик,  первое  средство.  Оно  им-Ьетъ  такое-же 
положительное  д-Ьйстихе  и  на  противоположное  отвер- 
ст1е  пищеварительнаго  канала — задн1й  проходъ.  Зд-Ьсь 
им-Ьются  ссадины  и  треш;ины,  потрескавш1яся  геморрой- 
ныя  опухоли,  кровоточаш;1я  п  очень  бол'Ьзненныя.  Ни 
одно  средство  не  им-Ьетъ  такого  р'Ьшительнаго  д-Ьйствая 
на  заднш  проходъ,  и  весьма  характернымъ  симптомомъ 
зд'Ьсь  является  „сильная  боль  посл-Ь  стула,  далсе^  когда 
онг  мягтй^^  Больной  часа  два  послЬ  стула  мечется  отъ 
боли.  При  дизентерш  этотъ  симптомъ  отличаетъ  Ацид. 
нитрик.  отъ  Нуксз  вом.^  при  которой  посл-Ь  стула  на- 
ступаетъ    облегчен1е,     и    отъ  МеркургЯу     при    которомь 
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иозывъ     бываетъ    все   время  —  до,   во    время    и    посл'Ь 
стула 

Друхюй  весьма  важный  характерный  признакъ 
этого  средства  прп  вс^хъ  этнхъ  поражен1яхъ — „колотье 
какъ-бы  отъ  колючекъ  въ  больной  части". 

Лцид.  нитрук.ии'^етъ  кровотечен1я  изъ  всЬхъ  от- 
верстий т']^ла,  и  кровь  обыкновенно  бываетъ  ярка. 
Особенно  при  тиф-Ь  и  геморрсЬ. 

Ацид.  иитрик.  одно  изъ  хорошихъ  средствъ  при 
хроническомъ  поносЬ.  Онъ  также  одно  иаъ  прослав- 
леннаго  тр10-У;ул,  Стафисачргн  и  Ацид.  иитри к.  п-ротивъ 
кондиломъ 

{Продолженье  слнд1^етъ) 

Справочникъ  гомеопата. 

Д-ра  ^.   СЬгке, 

Исреводъ  съ  англ1йскаго  д-ра  Е,  Дюковп, 

(Продолжена  *}. 

Мозоль.  Если  образовался  недавно  или  болезнен- 
ный, Ферр  пикрик.  3,  черезъ  6  час.  Воспаливш1Йся  пли 
ивъязвивш1Ёся,  Ацыд.  нитрик,  1,  чрезъ  6  час.  Мазь  изъ 
Гидриаписг  (Гпдраст.    9,  1   драхму  на  унщю  вазелина). 

Молоко.  Каждая  мать,  если  н'Ьтъ  серьезныхъ  пре- 
пятств1й,  должна  кормить  грудью  ребенка  сама,  что 
важно  какъ  для  ней  самой,  такъ  и  для  ребенка.  Кор- 
млен1е  грудью  —  процессъ  естественный,    физ1ологиче- 


*^  Въ  Л1ье1ппикгь  за  прошлые  годы  были  напечатаны  сл:&д. 
главы:  АддпсоноБа  бол'^вь.  Алкоголизмъ.  Англ1йсяая  бол'^знь.  Апенгя 
<малокров1е).  Л поилекЫя  (ударъ)^  Аппетигь,  Артер1и.  Астма  (удушье). 
Атетозъ.  Афты  (молочница).  Бедренный  суставъ.  Безплод1е.  Беремен- 
ность и  ея  разстройства.  Бокъ,  (»ольного  комната.  Борода.  Бородавки, 
Бронхитъ.  Брюшина.  Ьубонъ.  Бугорчатка.  Б-Ьлая  горячка.  Б^ли.  Б^ло- 
1фов1е.  Ванны.  Бепы.  Вкусъ.  Иодянка.  Водобоязнь.  Волосы.  Волчан- 
ка. ])Ыкпдышъ.  Газы.  Гангрена.  Гайморова  полость.  Глазъ.  Глисты. 
Глухота.  Гноекров1в.  Голова  (головная  боль,  головокружен1е,  приливы, 
шумы,  вши).  Голосъ.  Горло  (глотка).  Гортань.  Груди.  Грудная  жаба 
(Ап^па  1)ес1оп5>).  Грудобрюшная  преграда  (Д1афрагма).  Грудь  (Груд- 
ная клЪтка).  Грыжа  Губы  Гуммы.  Гсморой.  ^Iвоен^е.  Денг.!  Десны 
Дп.зентер1я    (кровавый  понооъ).  Лнфтеритъ.    Дьэта.   Дрожан1е.    Душа 
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ск1й  и  пренебрежение  имъ  не  можетъ  проходить  без- 
сл-Ьдио  Груди  и  маточные  органы  т-Ьсно  связаны  междз' 
собою  симпатически  и  женщина  кормящая  грудьк> 
им'Ьетъ  бол-Ье  шансовъ  изб-^гнуть  маточныхъ  раз- 
стройствъ,  ч-Ьмъ  въ  протввномъ  случае.  Въ  отд-Ьлеши 
молока  бываютъ  изв'Ьстнаго  рода  неправильности,  ко- 
торый могутъ  заслуживать  вниман1я  врача.  Оно  мо* 
жетъ  быть  то  скуднымъ,  то  чрезм^рнымь,  можетъ  вы- 
текать непроизвольно. 

Чрезмгьрное  отдтлеше  молока.  Когда  оно  бываетъ. 
при  чемъ  груди  становятся  распухшими  и  бол-Ьзненными, 
то  молоко  иногда  отходить  и  непроизвольно.  Въ  резуль- 
тат'Ь  больная  истощается  и  слаб'Ьетъ.  Зд'Ьсь  необходимо 
избегать  пищи  возбуждающей  и  жирной.  Преимуще- 
ственная же  Д1эта  мучнистая  и  немного  молока  При  силь- 
ной слабости  сл-Ьдуотъ  лежать  въ  постели.  Изъ  л':^- 
карствъ  наибол'Ьо  полезна  Кальн.  карб.;  если  сильны 
нагрубан1в  грудей  и  боль,  Русъ]  при  сильной  нервной 
слабости  и  раздражительности,  Фосфор о\  общая  слабость, 
Хина. 

Непроизвольное  отхожденге  молока.  Это  бываетъ  вско- 
рости посл'Ь  родовъ  и  очень  безпокоитъ  больную.  Да- 
вать: при  растяженш  груди,  Р,усъ]  у  бл-Ьдныхъ,  жир 
ныхъ,  Кальк.  карб.^  у  женщпнъ  св'Ьтлолицыхъ,  впечат- 
лптельныхъ,  мягкаго  нрава,  Пульсат.\  при  общей  сла- 
бости отъ  потери  молочной  жидкости,  Хина. 

Скрытге  молот.  Оно  можетъ  причиняться  п^)Осту- 
дой,  внезапными  сильными  душевными  потрясешямп, 
иереутомлешемь  и  вызывать  приливы  къ  внутреннимъ 
органамъ,  лихорадку,  приливъ  крови  къ  голове.  Зд'Ьсь 
необходимо     устранен1е     причиннаго      неблагопр1ятнаго 


(бол^зненныя  ея  вастроен1я  и  разстройства).  Лыхательное  горло  (тра- 
хея). Дыхан1е*  Жаба.  Жажда.  Жаръ.  Железы.  Желтуха.  Желчность. 
Желчные  камни.  Животъ.  Желудокъ.  Задн1й  проходъ.  Заикан1е.  -^а- 
пахъ.  Запоръ.  Зудъ.  Зубы.  Зевота  Изжога.  Излишества.  Икота.  Ин- 
флюэнца. Исхудан1е  (истощен1е,  атроф1я).  Камни.  Карбункулъ.  Ка- 
шель. Кишки.  Кислоты.  Кожа.  Коклюшъ  Кокцигодин1Я  (кончиковая 
невралг1я)  Колено.  Колтунъ.  Кормлен'о  (грудью).  Корь.  Кости.  Кош- 
маръ.  Краснуха.  Крестецъ.  Кривошея.  Критически  переходный  воз- 
расть  (Клпма*ктерическ1й  пер10дъ).  Кровь.  Кровоподтеки.  Кровотечен1е. 
Кровоточивость.  Крупъ  Легкое,  бол1Ьзни  его.  Лимфатическая  железы. 
Лихорадки.  Лицо.  Лодыжки.  Лопятка.  Лоханки  почечныя.  Лысина.  Мало- 
кров1е.  Матка,  Меланхол1я.  Менструащя  (мЬсячныя,  регулы).  Ми- 
грень. Миндалины.  Мозгъ  головной,  мозгъ  спинной,  мозговыя  оболочки. 


■М   1. СПРАВОЧНИКЪ    ГОМЕОПАТА.  35 

услов1я,  больная  должна  лечь  въ  постель,  къ  ногамъ 
горяч1я  бутылки;  легкая,  теплая  пища,  теплая  комната. 
Изъ  л'Ькарствъ:  Нульсатилла^  которая,  если  дана  въ 
начал'Ь,  можетъ  устранить  все  разстройство;  Акоиитъ^ 
когда  есть  лихорадочное  состоян1е,  съ  горячей  сухой 
кожей,  безпокойностью,  томлвн]емъ;  Брютя,  бол-Ьзнен- 
ность  и  нагрубанхе  грудей;  Веллад. — налитое  лицо,  бле- 
•стшц1е  глаза,  головная  боль,  лихорадка;  Балькар.  карб,, 
посл^  псчезашя  остры хъ  симцтомовъ.  См.  также  Груди, 
Кори4еи1е  грудью. 

Молочница.  См.  Афты. 

Мороженое,  посл'Ьдств1Я  его  Ъды.  Таковыми  посл']^д- 
СТВ1ЯМИ  могутъ  быть  острыя  боли  всд'Ьдствхе  простуд, 
ной  задержки  желудочнаго  пищеварен1я,  вздутхе,  рвота. 
ЗдЪсь  въ  частыхъ  пр1емахъ  давать,  до  облегчешя, 
Арсепикъ,  поел*  'Ьды  мороженаго;  Карбо  вегет,^  посл'Ь 
питья  холодныхъ  или  ледяныхъ  напитковъ  вообще. 

Морская  бол'Ьзнь.  Подверженнымъ  морской   бол']^зни 
всего  лучше  пометь  до  посадки  на  судно  п,  если  путе- 
шествте     недлинно,  сл-Ьдуотъ  лежать    на  койкЪ    во    все 
время  ^зды.  Изъ  л'Ькарствъ  имЪютъ  два  главныхъ  сред- 
<2тва:  Коккулюсг   и  Петролеумъ,  Всего  лучше  им-Ьть   ихъ 
въ  порошкахъ  изъ  молочнаго  сахара,  содержащихъ   по 
одной  капл^  тинктуры  средства.     Одно   изъ  нихъ  сл'Ь 
дуетъ  принять  за  часъ  до  перехода  на  судно,  а  во  вре- 
мя бол-Ьзни,  принимать  ихъ  черезъ  'Д — 1^ — ^  часъ  смо 
тря  по  тяжести  спмптомовъ.  —  Также     Апоморфинъ'у(^^^ 
чрезъ  2  часа    Противъ  остающагося  посл'Ь  бол-Ьзни  го- 
ловокружен1я  Кокку люсъ  3,  чрезъ  2  часа 

Моча.  Ненормальное  ея  состояше. —  Съ  сильнымъ  за- 
пахомъ,  въ  родЪ  лошадиной,  Ацид.  бензоик.у^^,  черезъ 
4  часа. — Съ  запахомъ  фхалки,  Теребинтина  3,  чрезъ 
4  часа — Съ  заоахомъ  рыбы,  Уран.  нишр.  ЗХ1по  два 
грана)— 30,  чрезъ  8  час. — Пронзительный  запахъ,  Бо- 
ракся  6,  чрезъ  8  час. — Слизь;  б^лый  осадокъ,  недержа- 
Н1е  у  дЪтей,  Цина  3,  чрезъ  8  час  — Б'Ьлый  осадокъ  из- 
вестковыхъ  солей,  боль  въ  поясниц'Ь,  Ацид.  оксалик  в, 
чрезъ  8  час. — Осадокъ  фосфорныхъ  солей,  Ацид.  фоС' 
фор.  IX»  черезъ  4  ч — Красный  осадокъ,  запоръ  ^Ггг/соп.  3 
(по  два  1^рана) — 6,  чрезъ  4  часа. — Красный  осадокъ, 
мочекислая    диспепс1я,  Сепгя  6,  черезъ  4  часа. — Бурый 
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ИЛИ  б-Ьлый  осадокъ,  боли  въ  пахахъ,  Бербер.  6,  черезъ 
4  часа. — Густой  б-Ьлый  осадокъ  съ  дурнымъ  запахомъ, 
Графит,  б,  черевъ  4  часа  — Б'кхая  моча,  (при  глистахъ), 
Цина  3,  черезъ  4  часа  — Кровянистая  моча,  см  Крово- 
течен1е  изъ  мочевого  пузыря. — Бл'Ьдная  и  въ  чрезм]&р- 
номъ  количеств*  моча,  Сцилли  1,  черезъ  4  часа. — Оа- 
харъ  въ  моч-Ь,  см.  Сахарная  болезнь. 

Болтьзиенное  отхожденге  мочи  (Странгур(я).  —  Съ 
ясжен1емъ  или  р'Ьзью, — 1)  Кантарисъ  3,  черезъ  2  часа;  2) 
Копаива  3,  черезъ  2  часа;  3)  Аписъ  ЗХ,  черезъ  2  часа. — 
Въ  чисто  первныхъ  случаяхъ,  Белладонна  3,  черезъ  ^2 
часа.  —  Всл-Ьдствае  отравлешя  шпанскими  мушками, 
Камфора  IX»  по  капл*,  черезъ  5  минутъ 

Частое  мочеиспускание  — По  ночамъ,  у  стариковъ, 
Кавстик.  ЗХ»  черезъ  8  час  — Частое  ночью;  позывъ  на 
мочу,  но  приходится  долго  ждать,  пока  она  начнетъ 
отходить,  Кали  карб.  6,  черезъ  8  час. — Позывы  посл-Ь 
питья  воды,  Карлебад.  6,  черезъ  8  час. — Иосл^Ь  питья  ко- 
фе, Игнац»  3,  черезъ  8  час. — Частый  позывъ  съ  запо- 
ромъ,  Пуксъ  вом  3,  черезъ  2  часа. — Жестокш  позывъ 
съ  тянущ,ими  болями,  Лилгумз  тигр  30,  по  одному  разу 
въ  день. 

Задержате  или  скрытге  мочи. — Всл'Ьдств1о  просту- 
ды, Камфора  IX,  черезъ  10  минутъ  — Еслп  черезъ  одинъ, 
два  часа  результата  н-Ьтъ,  Теребинт.д^  черезъ  'Д  часа  — 
Если  есть  лихорадка,  тоска,  безпокойство,  страхъ, 
Акон.  3,  черезъ  'Д  ^аса.— Спазматическаго  характера, 
Нуксг  вом.  3,  черезъ  'Д  ^^аса. — Истерическаго  проис- 
хождешя,  Игнацгя  3,  черезъ  7^  часа.— Паралитическаго 
свойства,  Оп?умг  3,  черезъ  ^\  ч. — См.  ниже  Мочевой  пу- 
зырь, восиалеше  его.  Мочеиспускательный  наналъ,  сужеше 
его. 

Недержате  мочи.  Простое  по  ночамъ,  во  время  глу- 
бокаго  сна:  1)  Беллад.  3,  черезъ  4  часа;  2)  Креозотз  3, 
черезъ  8  ч  ;  3)  Кали  бром..,  по  два  грана  на  ночь.  Во  время 
перваго  сна,  Сепгя  6,  черезъ  8  час. — Когда  моча  им-Ьетъ 
очень  сильный  запахъ,  Аг^ид.  бензоин.  ЪХ^,  черезъ  4  час. — 
ВслЪдствае  раздражения  при  глистахъ,  Цина  3,  черезъ 
4  часа. — Капаше  мочи  во  время  сидЪнхя  и  ходьбы,  при 
кашлян1и,  при  отрыжк'Ь  газовъ,въ  постели  ночью,  Пульсат. 
3  черезъ  4  часа  —Постоянное  капаше  мочи,  Вербаск.  3, 
черезъ  4  часа  — Недержан1е  только  или  преимуществен- 
но днемъ,  Феррумд  фосф.  3,  по  два  грана,  черезъ  6  час. — 
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Непроизвояьное  отхожден1в  мочи  при  кашл-Ь,  смЪхЪ,  чгт- 
хаши  и  проч.:  1)  Каветик.  в,  черезъ  4  часа;  2)  Ферр.  мет. 
6,  или  Феррумз  мургат.  ЗХ»  черезъ  4  часа;  3)  Пульсам. 
ЗХт  черезъ  4  часа;  4)  Капсик   3,  черезъ  4  часа. 

Песокз  вз  моч7ь.  Когда  пищеварен1е  протекаетъ  над- 
лежащимъ   образомъ,  всЬ   составныя    части  мочи  нахо- 
дятся въ  растворенномъ  состоян1и,  но  когда  пищеваре- 
н1в  и  обм-Ьнъ  тканей  идетъ  несовершенно,  то  продукты 
несовершеннаго   обм-Ьна    накопляются    въ    организме  и 
удаляются   изь    него  почками  въ  вид'Ь  осадковъ.  моче- 
ваго  песка.    Песокъ  этотъ  можетъ  скопляться  также  въ 
ВИД'Ь    большей    иля    меньшей    величины    мочевыхъ    ва- 
мешковъ  и  при  прохожденхи  своемъ  по  мочевымъ  путямъ 
вызывать  приступы  коликъ.  Когда  песокъ  въ  видЪ  крас- 
наго  осадка,  есть  вздут1е  живота  и  запоръ,  давать    Ли- 
копод.  6,  черезъ  4  часа.- -Если  бы  результата  не  было, 
Коккусг  какти  9,  по  5  капель   черезъ  4  часа. — Когда  оса- 
докъ  изъ  фосфатовъ,  Ациб.  фосфор,  2X1  по    три   капли, 
черезъ  4  часа. — Когда  осадокъ  образуется  не  сразу,  но 
поел*    того,  какъ   моча    постоитъ,  Графитз  6,  черезъ  4 
часа. — Осадокъ  въ  видЬ  кирпичнаго  порошка  пли  соло- 
менно-желтый, зернистый,  Хипит  сульф.  1,  черезъ  4  ч. — 
Б'Ьлый   или  б-Ьловато-сЬрый,  а  позже    мясо-красловатый 
осадокъ;  боли  въ  мочеточникахъ.  Бербер,    0,    череяъ    4 
часа. — Т-Ьстовидный   осадокъ,    красноватый   или  бЪдый, 
Сешя  6,  черезъ  4  часа.— Осадокъ  изъ  щавелевой  извести, 
Ацид.  а;лоро-«гетроз.1*),черезъ  4часа.— Еслибы  этого  было 
мало,  Ацид  оксалик.  3,  черезъ  4  часа. — Моча  мутная  тот- 
часъ  по  выходЬ,  въ  родЬ  глинистаго  раствора,  Сарсапар. 
6,  черезъ  4  часа. — Упорядочеше  даэты  (см.  Д1эта),    дви- 
жен1я  на  св-Ьжемъ  воздух-Ь,  холодный  обмывахпя  или  об- 
тирашя  по  утрамъ. 

Отравлете  мочен.  Уремгя. — Горячхя  обертывашя  или 
паровая  баня.  Противъ  коматознаго  состоя н1я  давать 
1)  Ацид,  карболик.  2,  черезъ  ^4  часа;  2)  если  въ  течен1е 
Н'Ьсколькихъ  часовъ  улучшешя  н'Ьтъ,  Отум^  ЗХ»  черезъ 
74  часа — При  конвульсхяхъ,  Нупр.  аг^ет.  ЗХ,  черезъ  7* 
часа, 

{Продолженге  слгьдует?,}. 


^)  Лучше  начать  съ  3  д^^л.  п  даже  П.  Ред. 
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Какъ  надо  1&сть. 

Ф.  Миллера  . 

Переводъ  съ  н^мецкаго  К  Вгмковатовой  *}. 

Существуетъ  немецкая  поговорка:  ^^иЬ  §екаи1; — 
Ъа1Ъ  уегйаи!)",  что  значить:  „хорошо  переживать  —  на- 
половину переварить^.  Поговорки,  являясь  выраженхемъ 
народной  мудрости  и  в-Ьковой  наблюдательности  народа, 
служатъ  яркимъ  доказательствомъ  того,  чтонародъ,  въ 
своемъ  непосредственномъ  наблюдвн1и  явлен1Й  и  законовъ 
природы,  часто  далеко  опережаетъ  открыт1Я  и  прхобр-Ь- 
тешя  такъ  называемой  „точной"  науки.  Такъ  и  въ  дан- 
номъ  случа-Ь.  Д1этетика,  ученхе  о  питанш,  получила 
научное  обоснован1в  п  практическое  приложен1в  не 
такъ-то  давно,  а  приведенная  поговорка  доказываеть, 
что  народомъ  уже  давно  сознано  важное  значеа1е  ея  и 
въ  форм-Ь  поговорокъ  даже  установлены  изв-Ьстяня 
д1этетическ1я  правила.  Къ  сожал-Ьнхю  люди  также  мало 
склонны  обращать  вним^н1я  на  предписан1я  народной 
мудрости,  какъ  и  на  указан1я  науки.  Такъ  и  этой  по- 
говорк-Ь,  не  смотря  на  вою  ея  разумность  п  важность, 
не  придаютъ  заслуженнаго  вниман1я,  особенно  въ  нашъ 
в-Ькъ  общей  торопливости,  когда  „время— деньги**,  ког- 
да весь  умъ  челов-Ька,  всЬ  средства  направляются  къ 
тому,  чтобы  всякш  трудъ,  всякое  д-Ьло  ускорять,  ус- 
корять и  ускорять.  Паръ,  электричество,  фабричное 
производство,  возможно  быстрое  передвижен1е  — вотъ 
отличительный  особенности  нашего  в-Ька.  „Впередъ", 
„ скорей ^',  „время — деньги",  „кто  сталь — тотъотсталъ" — 
вотъ  девизы  современнаго  человека.  Ничего  н-Ьтъ  уди- 
вительнаго,  если,  при  подобномъ  порядк-Ь  вещей,  при 
такой  лихорадочной  деятельности,  р'Ьдко  кто  позволяетъ 
свб'Ь  тихо  и  спокойно  поесть,  а  т*Ьмъ  бол^Ье  хорошенько 
полсевать. 

А  между  тЪмъ  хорошо    пережевать    пищу    весьма 
важно.  Старый  Гладстонъ  говаривалъ:  „Каждый   кусокъ 


*)  Настоящая  статья  представляетъ  не  точный  переводъ,  а  пе- 
ределку статьи  Ф.  Миллера,  подъ  заглав1емъ:  «Ои!;  ^екаи!;  —  Ьа1Ь 
уег(1аи1>  И  Л. 
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я  пережевываю  40  разъ,  а  яйцо,  сваренное  въ  кру- 
тую, 100  разъ".  И  ояъ  былъ  совершенно  правъ.  Кто 
хоть  немного  знакомь  съ  фнз10лог1ей,  или  кто  только 
захочетъ  подумать  надъ  вопросомъ,  о  которомъ  идетъ 
р'Ьчь,  тотъ  легко  пойметъ,  что  пища  лишь  тогда  мо- 
жетъ  всасываться  кишечными  стЬнками  и  превратиться 
въ  кровь,  когда  пащевыя  вещества  достаточно  разжи- 
жены. А  это  можетъ  быть  только  съ  измельченной,  хо- 
рошо перелсеванной  пищей  Нашъ  желудокъ  не  при- 
способленъ  къ  твердой,  грубо  пережеванной  пищ'Ь. 
Правда,  ст'Ьнки  желудка  многихъ  животныхъ  настолько 
толсты  или  выд-Ьляютъ  настолько  острую  жидкость,  что 
въ  немъ  могутъ  хорошо  перерабатываться  большее 
куски  мяса  и  даже    твердыя  частицы  костей. 

Но  не  таковъ  желудокъ  челов-Ька.  Поэтому  зубамъ 
приходится  хорошенько  иодготовлять  для  него  пищу, 
иначе  дЬло  плохо.  Непережеванные  куски  пищи,  попа- 
дая даже  въ  здоровый  желудокъ,  плохо  перевариваются; 
попадая-же  въ  ослаб^вшай,  больной  желудокъ,  они  вовсе 
не  перерабатываются  и  извергаются  кишечникомъ  непе- 
реваренными. Пословица  совершенно  справедливо  гла- 
свтъ:  „Челов'Ькъ  живъ  не  т-Ьмъ,  что  онъ  'Ьсть,  а  т'Ьмъ, 
что  онъ  перевариваетъ".  Этимъ  всЬ  должны  проник- 
нуться. 

Непережевываше  и  жадное  проглатывате  пищи 
являются  псточникомъ  многихъ  забол'Ьванхй.  И  не  муд- 
рено: непережеванная  пища  не  можетъ  быть  хорошо 
переваренной;  непереваренная-же  переходитъ  въ  же- 
лудк^Ь  и  кншкахъ  въ  кислое  гнилостное  брожен1е,  про- 
изводитъ  зат'Ьмъ  газы,  вздут1я,  давлен1е  подъ  ложечкой, 
сгЬснен1е  дыхан1я,  отрыжку,  тошноту,  дурной  вкусъ, 
плохое  расположеше  духа,  катарръ  пищеварительныхъ 
органовъ  и  проч.  Отъ  этого  страдаетъ  и  питанхе  всего 
тЬла,  такъ  что  и  тутъ,  какъ  и  въ  другихъ  случаяхъ, 
можно  по  справедливости  сказать:  малыя  причины  пле- 
кутъ  за  собой  больш1я  посл]здств1я.  Медленное  и  хоро- 
шее пережевывайте  пищи  им-Ьетъ  цЪлыо  не  одно  только 
11змельчен1е  пищи  и  облегчон1е  проникновешя  въ  нее 
желудочнаго  сока,  но  имЬетъ  еще  и  то  важное  зна- 
чеше,  что,  благодаря  этому,  крахмалистый  ппщевыя 
вещества  приходятъ  въ  тесное  и  продолжительное 
соединеше  со  слюною,  выд-Ьляемой  при  усоленномъ 
жеван1п,  при  чемъ  содержащ1Йся  в  ь  ней,  въ  количеств-Ь 
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около  З*'/^,  пт1алинъ  д-Ьлаетъ  крахмаль  способнымъ 
всасываться  въ  кишкахъ  и  ассимилироваться,  превра- 
щая его  уже  во  рту  въ  декстрин ъ  и  виноградный 
сахаръ. 

Чтобы  хорошо  пережевывать,  необходимы  2  важ- 
ныхъ  уолов1я,  а  именно:  1)  здоровые,  кр'Ьпюе  зубы  и 
"2)  душевный  и  гЬлесный  покой  во  время  принятхя 
пищи  и  достаточное  время  для  Ьды. 

1.  Что  касается  перваго  пункта,  здороьыхз  зубовз, 
то  сознан1е  необходимости  ухода  за  зубами  вообще 
весьма  мало  распространено  Даже  въ  древности  и  у 
мало  культурныхъ  народовъ  д-Ьло  обстояло  лучше. 
Такъ,  напр.,  римсшй  писатель  Тацитъ  сообщаетъ  о 
древнпхъ  германцахъ,  что  они  до  глубокой  старости 
сохраняли  волосы  и  зубы,  благодаря  уходу  за  ними. 
Нын^  къ  сожал^нда,  это  изм-Ьнилось. — Прежде  всего 
сл'Ьдуегъ  въ  школ-Ь  объяснять  молодому  покол-Ьнш 
необходимость  ухода  за  зубами  и  сообщать  д-Ьтямъ 
удобопонятныя  и  легко  запоминаемыя  коротк1Я  правила 
относительно  этого  ухода.  Школьнымъ  врачамъ  сл'Ьду- 
етъ  также  обращать  усиленное  вниман1е  на  зубы  д-Ь- 
тей.  Наконецъ,  чтобы  привлечь  къ  этому  д'Ьлу  и  ро- 
дителей, необходимы  пз'бличные  гипенпческхе  доклады, 
которые  поддерживались-бы  также  прессой.  Зд'Ьсь  мы 
желаемъ  также  обратить  вниман1е  на  то,  что  взрослые, 
а  д-Ьтп  въ  особенности,  тЪмъ  дольше  сохранятъ  хоро- 
ш1е  зубы,  ч-Ьмъ  р-Ьже  они  будутъ  подвергаться  желу- 
дочнымъ  разстройствамъ,  а  для  этого  имъ  нужно  по- 
больше внушать,  что  сл^дуетъ  принимать  грубую,  не 
возбуждающую  и  непряную  пищу,  не  -Ьсть  ни  очень 
горячаго,  ни  очень  холоднаго  и  всегда  хорошепько  пере- 
жевывать, 

2.  Относительно  втораго  пункта, —  душевнаго  и  гать- 
яеспаго  покоя  во  время  "Ьды,  а  равно  и  достаточнаго 
промежутка  времени  для  принятая  пищп,  замЪтимъ 
лишь  следующее; 

Кто  желаеч^  стать  или  остаться  здоровымъ  и  вы- 
работать или  сохранить  л^елудокъ,  способный  хорошо 
переваривать,  тот7>  долженъ  также  добросов'Ьстно  отно- 
ситься къ  принят1ю  ежедневной  пищи  п  пережевыван1ю 
ея,  какъ  онъ  относится  къ  своимь  служебнымъ  обязан - 
ностямъ  и  не  долженъ  огорчаться  потерею  времени,  ко- 
торое   онъ    наверстаетъ    сторицею,    пр1обр'Ьвъ    богатый 
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источникъ  жизни  въ  здоровомъ  и  хорошем ъ  располо- 
женш  духа — Поэтому,  во  время  "Ьды  нужно  избегать 
даже  наилегчайшаго  физическаго  труда,  не  сл-Ьдуетъ 
читать  за  -Ьдой,  нужно  отгонять  развлекающ1я  и  воз- 
буждающ1я  мысди,  а  елЪдуетъ  лишь  весело  бесЬдовать 
за  столомъ.  Нужно  обращать  вниманге  на  медленное 
пережевываяхе  твердой  пиш;11,  принимать  жидкую  пищу 
вм'Ьст'Ь  съ  твердымъ  хл-Ьбомъ,  не  пить  во  время  -Ьды, 
проглатывать  медленно  Посл-Ь  -Ьды  необходнмъ  бол'Ье 
пли  мен-Ье  продолжательвый  покой,  смотря  по  потреб- 
ности, который  однако  не  долженъ  превращаться  въ 
посл'Ьоб'Ьденный  сонъ,  чегэ  мы  не  молсемъ  рекомен- 
довать. Следуя  этимъ  простымъ  правиламъ,  можно 
скоро  уб'Ьдиться  въ  правдивости  старой  н'^кмецкой  по- 
словицы: „хорошо  разжевать  —  это  наполовину  пере- 
варить". Этимъ  путемъ  можно  не  только  сохранить 
здоровье,  но  и  устранить  мног1я  уже  прхобр-Ьтенныя 
разстройства  пищеварен1я,  противъ  которыхъ  напрасно 
употреблялись  всевозможныя  средства. 


Л1^чебныя  заметки, 

Въ  этомъ  отд'Ьл'Ь  мы  намерены  пом'Ьщать  меяк1я 
заметки,  им'Ьющ1я  то  или  иное  отношеше  къ  лечешш 
бол^Ьзней.  Зам'Ьтки  эти  будутъ  представлять  отчасти 
коротеньшя  извлечешя  изъ  гомеопатической  печати, 
отчасти  сообщен1я  нашихъ  корреспондентовъ,  наблю- 
дешя  русскихъ  врачей-гомеопатовъ,  а  также  коро- 
теньше  отв-Ьты  на  делаемые  нашей  редакц1И  запросы 
по  поводу  т*хъ  ил:и  иныхъ  отд'Ьльныхъ  случаеьъ 
забол^Ьвашя,  и  т.  п. 

1.  Коффеа  при  безсонниц^  представляетъ  одно  пзъ 
ваилучшихъ  и  наичаще  подходнщихъ  средствъ.  Она 
особенно  пригодна  въ  т'Ьхъ  случаяхъ,  когда  сну  м-Ь- 
шаетъ  наплывъ  мыслей,  т-Ьснящпхся  и  быстро  сменяю- 
щихся въ  сознанш  и  м'Ьшающихъ  заснуть.  У  д'Ьтен, 
когда  безсонница  происходитъ  всл-Ьдствхе  обил1я  впе- 
чатлений. Лучш1*я  д+ленхя  (по  нашему  опыту)  9  сот.  для 
взрослыхъ  и  12  для  д'Ьтей.  9-е  д'Ьл.    въ  пилюляхъ,     по 
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2 — ^^  шт.,  череаъ  72  ^^в,са,  принимать  уже  лежа  въ  по- 
стели, очень  скоро  успокаиваетъ  мысли  и  даетъ  хо- 
рошш  п  здоровый  сонъ,  какого  конечно  нельзя  полу- 
чить посл'Ь  наркотиковъ.  Друпе  врачи  назначаютъ 
СоГГеа  въ  бол-Ье  низкомъ  д'Ьлеши,  Х2 — Х^-  И*  Л. 

"1.  Д-ръ  воиИоА  рекомендуетъ  Калькареа  фосфор.  5 
и  Кали  фосфоринумъ  5    при    нервномъ     шумЪ  въ     ушахъ. 

Онъ  сообщаетъ  объ  одной  дамЁ,  получившей  подобный 
шумъ  посл-Ь  тяжелой  формы  инфлюэнцы,  и  у  которой 
это  страдан1е,  посл-Ь  безусп-Ьшности  всЬхъ  другихъ 
средствъ,  очень  быстро  поддалось  названнымъ  сред- 
ствамъ,  по  3  раза  въ  день,  м'Ьняя  ихъ  черезъ  день. 
(Ье1р2.  рор.  2.— 1902,  №  17—18).  Е,  В. 

3.  Тотъ-же  д-ръ  Гуллонъ  сообщаетъ  о  сл-Ьдующемъ 
^антересномъ     случа-Ё:    Травматическое    воспален1е    глазъ. 

Изъ  деревни  ирх-Ьхала  больная  съ  сильно  покрасн-Ьв- 
шпмп  глазами.  Не  смотря  на  сильную  светобоязнь, 
скоро  удалось  установить  воспален1е  по^ти  всЬхъ  ча- 
стей глаза.  Имелось  вооиален1е  роговой  оболочки,  что 
можно  было  заключить  изъ  вида  помутн-Ьвшей  рого- 
вицы (кот.  можно  было  сравнить  съ  запот-Ьвшимъ  ча- 
совымъ  стекломъ);  при  этомъ  суженные  зрачки  (^воспа- 
леше  радужной  оболочки),  а  ярко  красная  инъекщя 
соединительной  оболочки  указывала  на  воспален1е  ея. 

Больная  утверждаетъ,    что    несколько    дней    тому 
вазадъ,     во  время  полевыхъ     работъ,     она     наткнулась 
п'Ьвымъ    глаяомъ       на     сухой    стебелекъ.     Но    у    нея 
были     воспалены     оба     глаза.     Я      не     могъ     уже    за- 
метить посторонняго  т-Ьда.  Не    безъ    колебан1я   я    при- 
нялся за  лечен1е.  В-Ьдь  это  былъ  превосходный  „  случай ^* 
для  специалиста.   Однако,  я  взялъ  на  себя    смелость  по- 
править д^ло  съ  помош,ью  гомеопатии.    Было  прописано 
ВеПай.  6  и  8и1рЬиг    6,  принимать  поочередно  черезъ  2 
часа.  По    насту плензи  улучшен1я,  ей    предписано  было 
продолжать  Нераг  8и1рЬ.  (Х^),  принимать  утромъ  и  ве- 
черомъ;  въ  ьротивномъ    случае    сообщить.    Черезъ    10 
дней    я    получилъ    сл'Ъдуюп^ее     сообп],ен1е:     „Лекарство 
моей  лсены  кончилось,    глазъ" — подразумевался  предпо- 
лагавшшся     пораженнымъ,  —  „значительно     улучшился. 
Однако,  онъ  еш,е  слезится  и  края    еп],е  красны.    Зр-Ьнхв 
тоже  ясн^е.  На  открытомъ  воздухЪ  ей    приходится  еще 
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защищать  глаза  платкомъ".  Большего  пока  нельзя  была 
и  требовать.  Главная  опасность  миновала  Было  указано 
продолжать  Нераг,  посл'Ь  котораго  поступило  полное 
исц'Ьлеше.  (Тамъ-же).  Е,  В. 

4.  Хина  отъ  головонружен1я.  У  насъ  есть  изрядное 
количество  гомеопатическпхъ  средствъ  отъ  головокру- 
жен1я,  напр  :  Белпад.  при  полнокровхи,  Русъ — при  голо- 
вокружен1и  пожилыхъ  людей,  Нуксъ  вом. — при  голово- 
круженаи  отъ  желудка,  Конхумъ  и  Цикута,  родъ  голово- 
кружен1я  которыхъ  можно  назвать  сократовскимъ,  по- 
тому что  при  немъ  отказываются  служить  нижн1я  ко- 
нечности, какъ  это  было  при  отравлен1и  греческаго 
мудреца  Цикутой  (С1ои^а  и  Сошит). 

Помогаютъ  также  и  Шюсслеровск1я  нервныя  соли: 
Калък.  фосфор. — противъ  такъ  наз.  нервнаго  головокру- 
жешя  неврастениковъ.  Приведемъ  зд'Ьсь  случай,  ха- 
рактеризующш  головокружеше,  излечиваемое  Хиной. 

Д-Ьвица  О.,  40  л'Ьтъ,  сильно  простудилась  (вы- 
мокла въ  грозу)  и  йабол-бла  инфлюэнцои.  Въ  особен- 
ности пострадалъ  желудокъ  (отсутств1е  аппетита,  силь- 
но обложенный  языкъ,    головная  боль). 

Больная,  главнымъ  образомъ  жаловалась  на  голово- 
кружеше при  П0ДНЯТ1И  головы,  была  очень  блЪдна  идо 
этого  принимала  Са1сагеа  сагЬ. 

Каспари  говоритъ:  „бл'Ьднолицымъсл'Ьдувтъ  давать 
Хину".  Буквальное  пониман1е  этого  предписашя  приве- 
детъ  не  разъ  къ  разочарован1ю,  но  въ  немъ  не  мало  и 
правды,  и  бл-Ьдность  лица  часто  можетъ  служить  руко- 
водящимъ  симптомомъ. 

Можно  было  бы  подумать  и  о  Феррумъ,  но  между 
жел'Ьзомъ  и  хиной  все-же  громадная  разница  и  легко 
ошибиться,  если  безъ  критики  заменять  одно  другямъ. 
Точно  также  не  одно  и  то-же,  если  взять  хининъ,  дей- 
ствующее начало  хины.  Въ  этихъ  случаяхъ  мы  пред- 
почитаемъ  обыкновенно  давать  тинктуру    (Хина  в). 

Больная  получала  ее  3  раза  въ  день,  по  2  капли, 
и  черееъ  н-Ьсколько  дней  головокруженхе  исчезло 
и  она  вообще  поправилась.  (Тамъ-же).  Е.  В. 

о.  Кал1уиъ  хлоратуиъ    при    паралич-Ь   конечностей.   Въ 

феврал'Ь  этого  (1902  г.)  года,  послЬ  выпадвн1я  пер- 
ьаго  сн'Ьга,  одинъ  крестьянинъ  привезъ  ко  мн'Ь  (го- 
воритъ    д-ръ     О.    Аззет)     издалека     на    саняхъ     свою 
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12 -ти  л-Ьтнюю  дочь,  закутанную  въ  шубу,  съ  прось- 
бой возвратить  ей  способность  ходить,  которую  она 
утратила  12  недель  тому  назадъ,  всл'Ьдств1в  пара- 
лича об-Ьихъ  ногъ.  Какъ  врачебныя,  такъ  и  домашшя 
средства  были  испробованы  безъ  результата.  На  мой 
вопросъ,  какъ  давно  продолжается  это  состояше,  не 
предшествовала-ли  ему  бод-Ьзнь  пли  н-Ьтъ-лп  возмож- 
ности определить  вероятную  причину  его,  я  узналъ, 
что  д-Ьвочка  и  ея  старшая  сестра  болели  корью  прош- 
лой осенью;  старшая  выздоровела  совершенно,  а  млад- 
шая получила  параличъ;  въ  остальномъ  была  здорова. 
Странно,  что  пацаентка  очень  свободно  могла  стано- 
виться на  колени,  но  ье  могла  стоять  на  ногахъ;  сле- 
довательно, страдан1в  им^ло  м^сто  не  въ  тазовыхъ  су- 
ставахъ,  а  въ  коленныхъ;  болей  у  нея  не  было  и  сидя 
она  могла  произвольно  двигать  ногами.  Въ  виду  пред- 
шествовавшей кори,  я  далъ  ей  КаИпт  сЫога1ит  6,  въ 
крупинкахъ,  по  3  раза  въ  день,  по  3  штуки,  принимать 
сухпми  на  языкъ.  4  недели  спустя  пацхентка  явилась 
ко  мне  на  своихъ  ногахъ,  тогда  какъ  въ  первый  разъ 
отецъ  ее  внеоъ  ко  мне  на  рукахъ.  С1яя  радостью  она 
передала  мне  букетъ  изъ  искусственныхъ  цветовъ  и 
выразила  свою  благодарность  въ  стихахъ.  По  ея  пока- 
зан1ямъ,  она  уже  на  С  ой  день  употреблешя  вышеназ- 
ваннаго  средства  почувствовала  перемену  въ  состоянха 
ногъ  и  стала  пробовать  ходить.  (Тамъ-же).  Е    В. 

6.  Земляника  отъ  земляничной  болезни.  Док- 
торъ  Бруксъ  въ  Мейхса!  Сеп1игу  приводитъ  новое  до- 
казательсто  въ  пош.зу  закона  равенства  въ  тераши  (изо- 
пат1и). 

Летомъ  1897  г.  молодая,  живого  темперамента 
учительница,  съ  кары  ми  глазами,  жаловалась  ему  на  то, 
что  земляника,  которую  она  очень  любила,  причиняет ь 
ей  такой  сильный  зудъ  кожи  и  урчате  въ  животе,  что 
она  должна  была  совершенно  отказаться  отъ  нея. 

Такъ  какъ  нельзя  было  предположить  никакихъ 
постороннихъ  прнчинъ,  то  авторъ  выбралъ  хорошую, 
спелую  ягоду  земляники,  сделал ъ  изъ  нея  спиртную 
настойку,  потенцировалъ  ее  до  30  десятичнаго  делен1я 
и  далъ  больной  принимать  это  лекарство  по  10  крупи- 
нокъ  при  возвращен1и  симптомовъ.  Выздоровлен1е  на- 
ступило быстро  и  возврата    не  было,    какъ    узцалъ  ав- 
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торъ  спустя  4  года.  Такую-ясе    помощь    оказала  земля- 
нпка  п  сестр'Ь  больной. 

Весною  1901  г.  это  средство  оказало  такое-же  д-Ьй- 
ств1в  на  студентку  медицины;  только  лекарство  это 
приходилось  принимать  каясднЁ  разъ,  когда  ей  прихо- 
дилось -Ьсть  землянику.  Авторъ  оканчиваетъ  свое  со- 
общен1в  зам'Ьчан1емъ,  что  вышеозначенное  наблюден1в 
окажется  совершенно  понятнымъ  тому,  кому  приходи- 
лось потенцирован нымъ  Русомъ  изл-Ьчивать  отравленхе 
отимъ  же  средствомъ.  (Мейша!  Сеп!). — 1.  IV.  1902).    К  В. 

7.  Ферруиъ  пинринуиъ  (Реггит  р1сг1сит)  при  бородав- 
иахъ.  ДЪвица,  35  л-Ьтъ,  страдала  въ  течете  н'Ь- 
сколькихъ  л-Ьтъ  бородавками  на  рукахъ.  Никакое  ле- 
чен1е  не  помогало  Посл-Ь  выжиган1я  он-Ь  черезъ .  неко- 
торое время  появлялись  снова  п  выростали  до  прежней 
величины.  Бородавки  были  чувствительны  и  особенно 
болели  по  ночамъ.  Такъ  какъ  больная  имЪла  смуглый 
цв'Ьтъ  кожи  и  была  „желчнаго"  темперамента  —  что  по 
Е.  Соорег'у  характерно  для  дМствхя  Ферр.  пикрпк., — 
то  ей  было  назначено  это  средство  въ  Х*^  Д'Ьл ,  черезъ 
6  час.  Спустя  3  мЪсяца  бородавки  сд'Ьлались  площе  и 
гораздо  мен'Ье  чувствительны,  а  еще  черезъ  3  м'Ьсяца 
совершенно  пропалп  п  больше  не  возвраш;алпсь.  (Но- 
тоеор.  \Уог1а.— 1.  X.  1902).  И.  Л. 

8.  Излечен1е  экземы  Фосфоромъ.  Одна  дама,  л'Ьтъ  подъ 
40,  страдала  экземой,  которая  съ  ушей  распространи- 
лась и  на  волостную  часть  головы.  Давались  ЕЬиз, 
зат^мъ  вгарЬН.,  но  безъ  пользы  Случайно  и,  какъ  ока- 
залось, къ  своему  счастью,  она  простудилась  и  полу- 
чила сильный  кашель,  разбивавшш  все  т-Ьло;  онъ  об- 
легчался отъ  давлен1я  на  грудь  и  сопровождался  почти 
полной  потерей  голоса.  Эти  и  друг1е  спматомы  при- 
вели къ  выбору  Фосфора,  который  и  былъ  назначенъ 
въ  30  д-Ьл.  Черезъ  неделю  не  только  прекратился  ка- 
шель, но  п  экзема  почти  совершенно  исчезла.  Д-ръ 
Вег^Ьапз,  описывающш  этотъ  случай,  вцд'Ьлъ  больную 
черезъ  4  года,  но  возврата  не  было.  (Тамъ-же)      И.  Л. 

9  Секале  и  Нафталинъ  при  катаракт-Ь.  Д-ръ  В188е1, 
основываясь  на  наблюден1яхъ  н-Ькоторыхъ  глазныхъ 
врачей,  что  Секале  и  Нафталинъ  вызываютъ  въ  здоро- 
выхъ  глазахъ  изм-Ьнешл  въ    хрусталике,    сильно    напо- 
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минаю1Ц1я  старческую  катаракту,  прамЬнилъ  эти  сред- 
ства для  леченхя  названной  бол'Ьзяи  и  получилъ  очень 
ободряющ1в  результаты.  Онъ  назначаетъ  КарЬШаЬХ^  при 
экватор1альной  и  кортикальной  катаракт-Ь,  и  8воа1в  въ 
тЪхъ  спучаяхъ,  когда  имЬется  артерюсклерозъ.  (МесИс. 
Сеп^.  VIII,  1902).  И.  Л. 

10.  Гидрокотиле  аз1атика  при  псор1аз'Ь.  Молодой  чело- 
в'Ькъ,  21  г.,  страдалъ  уже  н-Ьсколько  л-Ьтъ  чешуйча- 
тымъ  лишаемъ,  отъ  котораго  онъ  безусп-Ьшно  л'Ьчился 
Когда  онъ,  въ  ноября  1901  г.,  обратился  къд-ру  ЛУез^- 
йьИ'ю,  все  тЬло  его  было  покрыто  характерными  че* 
шуйками  и  сильно  ауд-Ьдо.  Въ  виду  силънаго  шелуше- 
Н1Я  и  большого  распространенхя  сыпи,  было  назначено 
Ну(1госо1}у1е  ХЗ,  по  В  раза  въ  день.  Въ  первый  м-Ьсяцъ 
особеннаго  изм-Ьнетя  не  замечалось,  но  ещечерезъ  м'^^- 
сяцъ  получилось  уже  существенное  улучшенхе,  а  черезъ  7^ 
года  болезнь  исчезла  совершенно,  (Мей   Сеп1з.  1У,  1902). 

11.  Гидрастисъ  при  кожныхъболЪзняхъ.  Гидрастисъхо 
рощъ  при  экземахъ  и  сходныхъ  болЪзняхъ  кожи,  осо- 
бенно, когда  он'Ь  локализируются  на  границ-Ь  съ  воло- 
сами и  характеризуются  отд-Ьленгемъ  обильнаго,  тягу* 
чаго  секрета.  Средство  это  вл1яетъ  также  благопр1ятно 
на  варикозный  и  злокачественныя  язвы,  если  оя-Ь  сопро- 
вождаются сердцеб1ен1емъ  и  обш;имъ  упадкомъ  силъ.  При 
м-Ьотномъ  прим-Ьненхи,  Гидрастисъ  вызываетъ  сыпь, 
трудно  отличимую  отъ  оспенной.  Поэтому  это  средство 
применимо  также  при  осп-Ь,  въ  особенности,  когда  сыпь 
сопровождается  сильной  краснотой,  опухашемъ  кожи  и 
сильнымъ  зудомъ.— У  больныхъ  Гидрастисъ  часто  бы- 
ваетъ  наклонность  къ  потамъ  съ  дурнымъ  запахомъ.  И,  X 
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Христолюбивое    Общество    самопомощи    въ  бол'Ьзняхъ. 

Председатель  О-ва  изв-Ьщаетъ  насъ,  что  организуемый 
0-мъ  всеросс1йск1Й  съ-Ьздъ  гомеопатовъ  отложенъ  на^ 
28 — 30  декабря  тек.  г.  (а  не  27 — 29 дек,  какъ  ошибочно 
сообщено  въ  В-Ьстник-Ь  за  прошл  годъ).  Д-Ьятельность 
О-ва  все  расширяется.  Кром-Ь  существующихъ  уже 
отд-Ьловъ  О-ва,  учреждаются  еще  отделы:  въ  Николаеве 
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Курск'Ь  (по  инифатив-Ь  д-ра  Евтушевскаго)  п  ТифллсЬ 
{по  иниц1атив'Ь  д-ра  Ржанпцына)  Отъ  души  желаемъ 
дальн-Ьйшаго  усп-Ьха  челов-Ьколюбивой  п  полезной  дея- 
тельности О-ва,  чтобы  ему  удалось  въ  самомъ  скоромъ 
времени  исполнпть  свою  задачу  и  покрыть  всю  Россш 
сЬтью  свопхъ  отд'^ловъ! 

Новое  пожертвован1е.  Братья  Н.  и  Д.  Хомяковы, 
пожертвовавш1е  недавно  Московскому  О-ву  посл-Ьдов. 
гомеопат  20  тыс.  руб.,  теперь  жертву ютъ  С.-Петер- 
бургскому О-ву  послЬдов.  гомеоп  домъ  въ  центре 
Кисловодска,  принадлежавшш  ихъ  покойной  сестре  О. 
А.  Хомяковой,  и  капиталъ  въ  50  тыс.  руб  съ  т-Ьмъ, 
чтобы  0-во  взяло  на  себя  обязанность  устроитъ  тама* 
гомеопатическую  санатор1ю  и  дешев ыя  квартиры  для 
нуждающихся  больныхъ  Въ  настоящее  время  идутъ 
переговоры  съ  Правленхемь  О-ва  о  способ'Ь  организацз'п 
этой  санаторхп. 

Щедрое  зав'Ьщан1е  Г-жа  А.  МепапТзеИп  зав'Ьщала 
700  000  франковъ  на  устройство  въ  Базел-Ь  гомеопа- 
тическаго  госпиталя.  Деньги  эти  завещаны  местному  бла- 
готворительному обществу  (ОетехппгИгИсЬе  ОезеИвсЬай) 
съ  т-Ьмъ,  чтобы  на  нихъ  былъ  посгроонъ  и  содержался 
госпиталь  не  мен-Ье,  какъ  на  15  кроватей,  гдЪ  люди 
бедные  могли-бы  л'Ьчится  по  гомеопатическому  методу 
за  возможно  дешевую  плату. 

Отравлен1е  оловомъ  отъ  шелковыхъ  чулковъ.  Д-ръ  Оез!)- 
гекЬег  (въ  Л\^1еп.  шей.  Ргеззе^  сообщаетъ  интересный  слу- 
чай отравления  оловомъ.    ЗТ-л'Ьтвяя    женщина    заболела 
припадками  частпчнаго    паралича  ногъ  и    потерей  чув- 
ствительности въ  нихъ,     чувстЕОмъ  холода  и  атактиче- 
ской  походкой.  Всяк1й  разъ,  когда  бол-Ьзненныл  явленхя 
усиливались,  на  ногахъ  показывалось    желтое   окраши- 
ваше.  Замечалась    также    усиленная    потливость    ногъ 
Больная  страдала  уже  больше  года,  сильно  исхудала,  же- 
лудокъ  расширенъ;  атакс1ябыла  ясно  выражена,  особенно 
при  закрытыхъ    глазахъ;    коленные  рефлексы    усилены. 
Л1оча    содержала    значительное    количество    бЪлка,    не- 
большое число    шариковъ  д     палиновыхъ    цилиндровъ. 
Д-ръ  О.    заподозрилъ     св-Ьтложелтые     шелковые    чулки 
больной.   Изсл'Ьдован1е  обнаружило  въ  нихъ  значитель 
ное     содержан1е    олова,    прибавленнаго,    очевидно,    для 
увелачен1я    В']Ьса  шелка.  Олово  было  обнаружено    также 
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п  въ  моч'Ь.  Былъ  поставленъ  доагнозъ-  нервнан  атака  я 
и  ильбуминургя  вслтъдств^е  хроническаго  отравлен? я  оло- 
вомз,  Посл'Ь  устранен!}!  причины  и  соотв-Ьтственнаго 
лвчен1Я,  черезъ  3  м'Ьсяца  у  больной  прошли  всЬ  бол-Ьз- 
ненныя  явлешя,  походка  сделалась  правильной  и  только 
въ  моч'Ь  пм-Ьлись  еще  сл'Ьды  б'Ьлка. 


Опечатка.  Въ  №  11 — 12  Вгьстника  за  прош- !| 
лый  годъ  вкралась  грубая  опечатка.  На  стр.  299,  1! 
строк'6  20  сверху,  напечатано  Арсеник.  1X5  а  доллс-  ] 
но  быть  Арсеник.     ЗХ.  '| 


ОБЪЯВЛВНХЯ. 


Отъ    д-ра    Е.  Я.   Дюкова  (Харьковъ,    Екатеринославская 
ул.,  -^8  36)  можно  получать  сл-Ьдующая  издан1я: 

ВЪстникъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1901  и  1902  гг. 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб.  съ  перес ;  при  выписке  за  вс*Ь 
три  года  307о  уступки. 

Терапевтика.  Руководство  к  ь  л'Ьченхю  бол-Ьзней  по  гомеопа- 
тической метод*  Ганем8на.  Д-ра  Юза,  профессора  л'Ькарство- 
В'Ьд'Ьнхя  и  тераши  въ  Лондонской  гомеопатической  Школ-Ь. 
Переводъ  съ  посл'Ьдняго  янгл1Йскаго  издан! я  съ  прим-Ьча- 
шями  и  добавлен1нми  Д-ра  Е.  Дюкова.  Щна  8  руб.,  въ  пере- 
плет'6  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этомъ  руководств*  нашло  себ*  м'Ьсто  только  то,  что  полу- 
чило всеобщее  иризцан1е  или  им'Ьотъ  за  себя  в-кски  свид1}тельства 
авторитстовъ,  и  при  томъ  пров'Ёренноеличнымь  обпгирнымъ  ооытомъ 
автора.  Вес  это.  въ  связи  съ  возиожиой  точностью  показав1й  для 
л'Ькарствевныхъ  средствъ  и  неиногослов1еиь  въ  отиошен1и  количе- 
ства средствъ  вообще^  д1^лаетъ  книгу  Юза  классическлмъ  руковод- 
ствоуъ  къ  гомеопатическому  л'Ьчеихю,  какимъ  оно  и  призи&ется  ино- 
странными  гомеопатами-врачами). 

Что  такое  гоиеопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перерабо- 
танное издание.  Щна  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.  ЦЬна  50  коп. 

Что  такое  электро-10меопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц-Ёна  25  коп. 

Гомеопат1я,  какъ  вопросъ  зеиско-общественной  медицины. 
(По  поводу  прен1Й  о  гоме1)пат1и  на  Харьковсконъ  Губерн- 
скомъ  Земскомъ  Собран]и  1898  г.).  Д-раЕ.  Дюкова.  Ц1|на  25  к. 


Г    Продолжается  подписка  на  1903  р.    - 


НАУЧНО-СПЕЩАЛЬНЫЙ  и  БЫТОВОЙ 
ЕЖКМШЧ1ЫЙ  штхь 

птш  гонЕоштсм  медипины 

Нзх.  вдсескаго  1ансмам1екап  вбцеспа 

ПОДЪ    РЕДАКЦГЕЙ 

ДокФора    л\сдиццны    X.  ^.  ^уценка. 


«В-Ьстнинъ  Гомеопатической  Медицины»,  основан- 
ный въ  1900  г.  въ  Харьков*  д-ромъ  Е.  Я.  Дюковымъ 
и  пр1обр'Ьвш1Й  за  три  года  своего  существоващя  вполнЬ 
заслуженную  репутащю  д'Ьльнаго  и  серьезнаго  журнала 
является  единственнымъ  русскимъ  провин1цальнымъ 
органомъ  гомеопат1И. 

Съ  января  1908  года  изданге  а Втъстника  Гомеопа- 
тической Медицины))  перешло  къ  Одесскому  Ганема- 
новскому  Обществу  и  продолжается  подъ  редакцгей 
д-ра  мед.  И,  М.  Луценко.  Журналь  выходить  ежеме- 
сячно, книжками  отъЗ-хъ  до  3-хъ  печатныхъ  листовъ. 
по  прежней  программп>: 

1)  Статьи  руководягцгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Кри- 
тика и  библгографгя,  У)  Корреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смп^сь,  У II)  Перечень  поступившихъ  въ  редак- 
цгю  книгъ  и  изданги  и  VII Г)  Объявленья 

Журнал»  им'Ьетъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся во  1  хъ,  теор11]  и  практики  гомеопатическаго 
1ечев1Я  и  во  2-хъ  общественно-бытовой   стороны   д'Ьда  го- 
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меопат1И  въ  Росс1И  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  обращено  особенное  вниа1аше.  По- 
тому, кроы'Ь  изложен1Я  сущности  бол'Ьзней  и  леченхя  ихъ 
гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено  также  вни- 
маше  на  профилактику,  гипену,  Д1этетику  и  проч..,  на 
важное  значен1е  которыхъ  въ  борьб'Ё  съ  бол'Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  (особенной  ясностью  основателемъ  го- 
меопат1И  еще  сто  л1}тъ  тому  назадь  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлен1й. 

Такъ  какъ  медицивск1Я  св'Ьд'Ьн1Я  важны  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гд'Ь  либо  въ  захолусть-б,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'Ь  им1)ется  достаточно  врачей,  то  0-во  над'Ь- 
ется,  что  его  журнал ь  принесетъ  пользу  всёмъ  своимъ 
читателямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими 
основами  гомеопат1и,  такъ  и  тФмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'Ь  лишь  практическихъ  св'Ьд'Ьнгй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол']^зняхъ. 

Поэтому  Общество  позволяетъ  себ'Ё  над'Ёяться,  что 
его  журналъ  будетъ  поддержанъ  всЬми  истинными  друзь- 
ями гомеопат1И  въ  Росс1и,  какъ  матерхально,  подпиской  на 
него,  такъ  и  духовно,  присылкой  необходимыхъ  статей  и 
иныхъ  св'Ьд'Ёшй,  касающихся  гомеопат'ш,  и  такимъ  обра- 
зомъ  сможетъ  д'Ьйствительно  сд'Ьлаться  объединителемъ 
всВхъ  разбросанныхъ  по  лицу  земли  русской  сторонниковъ 
учен1Я  Ганемана.  Въ  единеши  же  сила ! 

Подписная  цгьна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  20б>а  1  руб.  50  коп. 

Пробные  ^\§М  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1'Му  Апргьлю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлент  Общества  и 
Редакц1и  журнала:  Херсонская  48,  въ  ОдессЪ. 

Ц'Ьна  объявленШ:  7|  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
Ц'Ьна  двойная. 


Годъ  IV. 


1903  г.  №  2. 


ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 
щаваеный  Одессшъ  Гжнановсшъ  Обществен, 

подъ  редакщей  д-ра  мед.  Х>  ]У[.  У1уценко. 


1903  г. 


ФЕВРАЛЬ. 


Хо  2. 


Гомеопат1я  въ  Германш. 

Известно,  что  гомеопат1я  пустила  прочные  корни 
и  получила  наибольшее  развитхе  въ  далекой  Аме- 
рик'Ё,  именно  въ  С-Ьв.  -  Америк.  Соедин.  Штатахъ, 
гд*  она  не  только  получила  полное  признан1е  со 
стороны  государства,  но  и  почти  совершенно  срав- 
нена въ  правахъ  съ  аллопатической  школой.  Луч- 
шимъ  доказательствомъ  этому  можетъ  служить  по- 
становка въ  1900  году  роскошнаго  памятника  Гане- 
ману  въ  Вашингтон*,  на  главной  плош,ади  города, 
рядомъ  съ  памятниками  двухъ  выдаюш,ихся  государ- 
ственныхъ  д-Ьятелей  страны,  Б.  ДУеЬ81;ег'а  и  генерала 
8со«'а. 

Далеко  не  таково  положеше  гомеопатхи  на  ро- 
дин* творца  ея,  въ  Германш.  «Н'Ьсть  пророка  въ 
своемъ    отечеств*)) , — изр'Ьчеше    это    полно    глубокой 
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наблюдательности  и  правды.  Какъ  изв'Ьстно,  Гане- 
манъ,  не  смотря  на  всЬ  свои  заслуги  передъ  родной 
наукой  и  на  то  уважеше,  которое  онъ  ирхобр^лъ 
своими  трудами  раньше,  нежели  вступилъ  на 
путь  реформатора  въ  медицин*,  сделавшись  таковымъ, 
выну^кденъ  быдъ  своими  противниками  оставить  ка- 
федру въ  Лейпцигскомъ  университет*  и  искать  убе- 
жища въ  Кётен*,  а  подъ  конецъ  своей  жизни  и 
совсЬмъ  покинуть  Герман1ю  и  переселиться  въ  Па- 
рижъ,  гд*  онъ  и  умеръ.  Лишь  на  чужбин*,  во 
Францш,  онъ  получилъ  должную  оценку  и  былъ 
окруженъ  вполн*  заслуженнымъ  уважешемъ.  Но 
пропов-Ьдь  его  не  погибла  и  на  родин*,  не  смотря 
на  ВС*  усил1я  его  многочисленныхъ  и  сильныхъ  про- 
тивниковъ  и  враговъ.  Искра  истины,  брошенная  имъ 
и  поддержанная  многочисленными  и  капитальными 
трудами,  какъ  его  самого,  такъ  и  его  ближайшихъ 
и  многочисленныхъ  учениковъ  и  друзей,  изъ  кото- 
рыхъ  было  не  мало  людей  талантливыхъ  и  энергич- 
ныхъ,  продолжала  тл*ть  въ  Гермати,  то  вспыхи- 
вая бол*е  яркимъ  пламенемъ,  то  вновь  притухая, 
когда  реакц1я  противъ  новаго  ученхя  усиливалась  и 
силы  заш,итниковъ  его  ослаб*вали.  Но  вотъ.  прошло 
бол*е  полув*ка  со  дня  смерти  этого  ген1альнаго  ре- 
форматора и  мученика.  Не  только  его  современники, 
но  и  д*ти  ихъ  усп*ли  уже  сойти  съ  жизненной 
сцены;  улеглись,  хотя  н*сколько,  пылавшая  страсти, 
и  для  гомеопат1и  въ  Германхи  повидимому  насту- 
паетъ  новая  эра.  Правда,  отношен1я  между  врачами 
гомеопатами  и  аллопатами  въ  Гермаши  далеко  нельзя 
назвать  коллегхальными.  Они  въ  большинств*  слу- 
чаевъ  носятъ  тотъ-же  возмутительный  отпечатокъ  не- 
терпимости, какъ  и  везд*  въ  Европ*,  какъ  и  у  насъ 
въ  Росс1и.  Но  все-таки  голосъ  гомеопатовъ  получаетъ 
все  больше  значенхя,  представители  гомеопатти  прь 
обр*таютъ    все  больше    правъ,   все  больше    силы,    а 
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идеи,  возв'Ьщенныя  Ганеманомъ,  все  больше  прони- 
каютгъ  ВЪ  оффиц1альну10  науку  и  завлад'Ьваютъ  умаг- 
ми  ея  представителей,  которые  начинаютъ  разрабаг- 
тывать  эти  идеи;  некоторые,  правда,  лишь  безсоз- 
нательно,  но  иные  и  вполн*  сознательно. 

Не  только  принципъ  подобгя,  но  и  малыя  дозы 
находить  среди  представителей  н-Ьмецкой  науки 
своихъ  последователей.  Въ  1881  году  Штут- 
гардтсшй  проф  физ10лог1и  Густавъ  1егеръ  (Сг.  .1а^ег) 
опубликовалъ  работу  «Бхе  Кеига1ипа1у8е,  хпЬезопйеге  ш 
зЬгег  Ли\уепйил^  аи^  (11е  Ьошоора118сЬе  Уегййппип^еп» 
(Нейральный  анализъ  въ  прижЬнеюи  къ  гомеопати- 
ческимъ  разведешямъ),  въ  которой  изложилъ  свои 
опыты  съ  несколькими  гомеопатическими  лекарства- 
ми въ  высокихъ  делен1яхъ.  Пользуясь  хроноскопомъ 
Н1рр'а,  ему  удалось  получить  несомненный  физшло- 
гичесшй  эффектъ  отъ  этихъ  лекарствъ.  Опыты 
Тегера  произвели  большую  сенсацхю  въ  ученомъ  М1ре, 
но  решаюш,аго  значен1я  не  имели.  Скептики  припи- 
сали полученные  результаты  самовнушенш  автора. 
Мнен1е  скептиковъ  получило  опору  также  и  въ  томъ, 
что  опыты  Тегера  требовали  большаго  навыка  и 
крайней  тонкости  манипулящй,  почему,  при  повто- 
рети  ихъ  другими  учеными,  они  не  дали  такихъ 
отчетливыхъ  и  несомненныхъ  результатовъ,  какъ  у 
1егера. 

Гораздо  больше  значенхя  для  доказательности  не- 
сомненнаго  физ10логическаго  действхя  безконечно 
малыхъ  дозъ  имела  работа  другого  нЬмецкаго  ученаго, 
известнаго  ботаника  Негели  (Ка^еИ),  ((ИЬег  Д1е  оИ^о- 
(1упаш18с11е  Ег8('Ьешип§еп  1п  1еЪеп(1еп  55е11еп»  (Объ 
олигодинамическихъ  явлен1яхъ  нъ  живыхъ  клеткахъ), 
опубликованная  въ  1893  г.,  уже  после  его  смерти. 
Опыты  эти  достаточно  известны.  Онъ  нашелъ,  какъ 
известно,  что  мног1е  металлы  и  ихъ  соли  вл1яютъ  на 
водоросль  спирогиру  въ  крайне  незначительныхъ  до- 
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захъ,  вызывал  характерное  ея  отмираше.  Такъ  напр., 
сулема  способна   была   вызывать    этотъ    эффектъ  въ 
септильонномъ    разведеши,    т.    е.   соотв-Ьтствующемь 
21-му  сотен,  гомеоп.  разведешю.  Если  въ  стаканъ  съ 
водою  опустить    на  некоторое  время  золотую  монету 
и  затЬмъ,  вынувъ  ее,  н-Ьсколько  разъ  вымыть  этотъ 
стаканъ  чистой  водой,     то    въ    немъ    все-таки    ока- 
жется  золото    содержащимся    въ  количеств*,    доста- 
точномъ,  чтобы    убить  эту  водоросль.   Сгашег,  опуб- 
ликовавш1Й   эту  работу    Ш^еИ    и    пров-Ьрявшхй    его 
опыты,  д'Ьлаетъ  ту  поправку,    что  въ   вод*,  которой 
пользовался  Ш^еН,  содержалось  всегда  некоторое  ко- 
личество   м-Ьди,     которая    и    обусловливала    вредное 
вл1яше  на  водоросль.    Но  это  количество  мЬди,  хотя 
и  бол-Ье  значительное,  нежели  золота    въ   вышепри- 
веденномъ  опытЬ,  все  же  крайне  незначительно,  вы- 
ражаясь биллтонными  частями,  т.  е.  не  ниже  6  сот. 
д-блетя  гомеопат1и.    Опыты  Ш^еИ    были    подтверж- 
дены также  и  другими  учеными. 

Кром*  этихъ  изсл*дован1Й,  доказывающихъ  не- 
сомненную возможность  физ10логическаго  дМствхя 
минимальныхъ  количествъ  вещества,  ц^лый  рядъ 
ученыхъ  изъ  аллопатическаго  лагеря  подтверждаетъ 
справедливость  закона  подобгя^  какъ  принципа,  уста- 
навливающаго  взаимоотношеше  между  физхологиче- 
скимъ  дМствхемъ  л-Ькарственнаго  вещества  на  здо- 
ровый организмъ  и  его  лечебнымъ  д-Ьйствхемъ  на 
организмъ  больной.  Такъ  большинство  фармакологовъ, 
и  съ  особенной  ясностью  проф.  Левинъ  (Ье^ш)  въ 
своей  книгЬ  ((Бхе  КеЬепт'Гхгкпп^еп  йег  Аг2пе1т1ие1)) 
(Побочный  дМств1я  л^карствъ),  подтверждаютъ  основ- 
ной опытъ  Ганемана  съ  хиной,  опытъ,  который  всЬ  про- 
тивники гомеопат1и  объявляли  вымышленнымъ  или  по 
крайней    м-Ьр*    ошибочнымъ    наблюдешемъ  *).  Проф. 

*)  См.  мою  статью   во  «Врач-Ь  Гомеоп.»  за  1895  г..  №  6:  «Какъ 
дМствуетъ  хининъ  въ  перемежающейся  лихорадке?»  И.  Л. 
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Арндтъ  (К.  Агпй*)устанавливаетъб10логическ1й  законъ 
о  разлиши  ВЪ  дМсатаи  на  живой  организмъ  большихъ 
и  малыхъ  дозъ  ядовитыхъ  веществъ  («Каждое  сред- 
ство, которое  ВЪ  известной  концентрацш  убиваетъ 
протоплазму,  въ  меньшихъ  количествахъ,  по  ту  сто- 
рону безразличной  точки,  д-Ьйствуетъ  наоборотъ,  какъ 
возбуждающее,  и  повышаетъ  жизненныя  свойства»). 
Известный  спецхалистъ  по  электротераши,  д-ръ 
8рег11п§  (въ  Берлин*),  въ  своихъ  изсл-Ьдовашяхъ  о 
физ1ологическомъ  д-Ьйстехи  электрическихъ  токовъ, 
наталкивается  на  гомеопатичесшй  принципъ  въ  раз- 
ниц*  дМств1я  сильныхъ  и  слабыхъ  токовъ.  Это  за- 
ставляетъ  его  ближе  познакомиться  съ  гомеопат1ей  и 
д-блаеть  его  сторонникомъ  ея.  Проф.  фармаколопи  въ 
Грейфсвальд*  Г.  Шульцъ(Нп20  8сЬп12)  производитъ 
рядъ  работъ  по  фармаколопи  въ  дух*  гомеопатхи  на  здо- 
ровыхъ  людяхъ  (студентахъ),  подтверждаетъ  и  разви- 
ваетъ  дальше  наблюденхя  гомеопатовъ.  Ц'Ьлый  рядъ 
его  ученыхъ  сочинешй  и  докладовъ  («Задачи  и  ц-бль 
современной  терапхи»,  «Къ  фармакодинамик*  С'Ьры)), 
«О  дФйстиш  Кольхикумъ»,  «Основные  законы  вра- 
чебной органотерапш  и  ихъ  значенхе  для  практики», 
иКъ  фармакодинамик'Ь  Кремневой  кислоты»  и  мн. 
др.)  застав ляютъ  всЬхъ  безпристрастныхъ  и  любя- 
щихъ  истину  лицъ  оставить  безпочвенныя  насмЬшки 
и  обратить  серьезное  вниман1е  на  гомеопатическое 
учен1е.  Добавимъ  еще  сюда  новМшхя  физичесшя 
открыт1я,  напр.,  Рентгеновсше  лучи,  токи  Д'Ар- 
сонваля-Тесли,  и  особенно  свойства  пересыщенныхъ 
растворовъ.  Такъ,  проф.  \У'.  Оз^уаИ*),  изсл'Ьдуя  ми- 
нимальныя  дозы  различныхъ  веществъ,  необходимыхъ 


♦)  Авторъ  знаменательнаго  доклада  на  съ^Ьзд^^  естествоиспытате- 
^ей  и  врачей  въ  Любек1Ь:  *Ые  ПЬегше^ип^  (1ез  шззепзсЬаШхсЬеп 
Мазепа Изтиз»  (1]реодол1Ьн1е  иаучнаго  матер1ализма),  переведеннаго  п 
в  а  руссшй  языкъ. 
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ДЛЯ  ТОГО,  чтобы  вызвать  кристаллизащю  пересыщен- 
ныхъ  и  переохлажденныхъ  растворовъ,  сд^лаль  напр. 
таюя  наблюдешя.  Если  провести  слегка,  едва  ка- 
саясь, волосомъ  по  кристаллу  салола  и  загЬмъ  по- 
ложить его  въ  переохлажденный  растворъ  этого  ве- 
щества, то  сейчасъ  же  наступаетъ  кристаллизацхя. 
Употребляя  для  той-же  ц^ли  гомеопатичесшя  расти- 
ран1я,  онъ  нашелъ,  что  для  получешя  эффекта  до- 
статочно было  сл'Ьдовъ  салола  и  тимола  6Х  расти- 
ран1Я,  сЬрнокислаго  натра-  9Х  растир.,  а  хлори- 
стаго  натра  10Х.  При  этихъ  опытахъ  онъ  между 
прочимъ  зам-Ьтиль,  что  н'Ькоторыя  вещества  (напр., 
салолъ),  даютъ  требуемый  эффектъ  только  въ  св'Ьже- 
приготовленныхъ  растиращяхъ,  а  при  хранеши  очень 
быстро  (въ  1 — 2  дня)  теряютъ  это  свойство, — что  онъ 
объясняетъ  переходомъ  этихъ  веществъ  въ  другое 
аггрегатное  состоян1е. 

ВсЬ  эти  работы  и  изсл-Ьдованхн  не  могли  не 
обратить  внимашя  на  гомеопатхю.  И  хотя  некоторые 
выдающхеся  н-Ьмецше  врачи,  какъ  Нирховъ,  Кобертъ, 
Самуэль,  заявили  себя  еще  въ  самое  последнее  время 
сильными  противниками  гомеопат1и,  но  рядомъ  съ 
ними  множество  другихъ,  какъ  напр.,  творецъ  сероте- 
раши  проф.  Берингъ (ВеЬппд)  (въ  своей  «Общей  терапхи 
инфекц10нныхъ  болезней» ),  изв'Ьстный  гипенистъ  проф. 
Гиппе  (Нйрре)  (въ  своемъ  «Естественно-научномъ  вве- 
деши  къбактершлогш»),  проф.  Штрюмпель  (8<;гйтре]) 
(въ  «Частной  патологш  и  терапш»,  говоря  олечеши 
спинной  сухотки  эрготиномъ)  и  мн.  др.,  отзываются 
о  гомеопат1И  въ  благопрхятномъ  смысл'Ь. 

ВсЬ  эти  обстоятельства,  въ  связи  съ  развиваю- 
щимся все  бол-Ье  дов'Ьр1емъ  публики  къ  гомеопати- 
ческому лечешю,  послужили  главной  причиной  воз- 
буждешя  и  благопрхятнаго  разр-Ьшенхн  вопроса  о 
гомеопат1И  въ  правительственныхъ  сферахъ.  7  мая 
1899  года,    въ    засЬдаши   прусской    палаты  депута- 
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товъ,  былъ  возбужденъ  вопросъ  объ  основан1И  кафед- 
ры гомеопат1и  при  одномъ  изъ  германскихъ  универ- 
ситетовъ.  Въ  происшедшихъ  по  этому  поводу 
дебатахъ  обнаружилось  сочувств1е  къ  гомсопатхи 
не  только  многдхъ  депутатовъ,  но  и  прусскаго 
правительства.  Однако,  всл'Ьдств1ё  р'Ьзкихъ  на- 
падокъ  изв^Ьстнаго  ученаго  Вирхова,  заявившаго 
себя  ярымъ  врагомъ  гомеопат1и,  никакого  практиче- 
скаго  разр-Ьшешл  вопроса  не  получилось.  Въ  сл*- 
дующемъ  1900  г.  (24  апр.)  тотъ  же  вопросъ  объ 
основаши  гомеопатической  кафедры  былъ  поднятъ 
депутатомъ  Ьгтйшапп'омъ  въ  баварскомъ  ландтагЬ. 
Вопросъ  этотъ  поднимался  зд'Ьсь  вторично  (онъ  воз- 
буждался т-Ьмъ-же  Ьапйюапп'омъ  въ  1896  г..  но 
безуспешно)  и  на  этотъ  разъ  ув-Ьичался  усп'Ьхомъ 
Не  смотря  на  вс*  протесты,  предложеше  это  принято 
ландтагомъ,  и  не  въ  далекомъ  будущемъ,  надо  пола- 
гать, оно  должно  осуществиться:  при  одномъ  изъ 
баварскихъ  университетовъ  долл;на  будетъ  открыться 
кафедра  гомеопат1и,  по  всей  вероятности,  при  Мюн- 
хенскомъ,  гд*,  какъ  было  указано  Ьапйтапп'омъ, 
имеется  гомеопатическая  больница. 

Кром*  этого,  такъ  сказать,  оффиц1альнаго  приз- 
нашя  гомеопатш,  повлхявшаго  на  подъ(»мъ  духа 
представителей  ея  въ  Герман! и,  большое  практиче- 
ское значеше  им^ло  учрежден1е  частныхъ  курсовъ 
гомеопат1И  въ  Берлине  тамошнимъОбществомъ  врачей- 
гомеопатовъ.  Лекц1и  эти  читаются  въ  каникулярное 
время  молодымъ  врачамъ  и  студонтамъ  ун;е  5-й  годъи, 
благодаря  имъ,  уже  несколько  десятковъ  врачей  при- 
соединилось къ  гомеопат1и.  Иредметъ  лекхцй — гомео- 
патическая фармаколопя  и  клиника.  Читаютъ  ихъ 
8  чел.:  д-ра  в18еу1и8,  БатшЬо!^,  ДУ1П(1е1Ьап(1,  Вогск- 
шапп,  Кгопег,  ВигкЬагсИ,    К1еш8с11Ш1(11    и     аптекарь 

каш. 

Съ  поднят1е>гь  духа,  значительно  увеличилась  и 


68  Г0МЕ0ПАТ1Я   ВЪ   ГВРМАШа.  №   2. 

продуктивная  деятельность  германскихъ  врачей-го- 
меопатовъ.  Ими  предпринято  теперь  и  частью  уже 
выпущено  ВЪ  св^тъ  нЬсколько  капитальныхъ  само- 
стояа^ельныхъ  сочинешй  по  гомеопат1и,  тогда  какъ 
въ  последнее  время  они  чаще  ограничивались  липхь 
переводами  англ1йскихъ    и  американскихъ  сочиненхй. 

По  отчету  1900  г.  въ  Германхи  насчитывалось 
около  500  врачей-гомеопатовъ  (при  чемъ  особенно 
значительный  7о  ихъ  приходится  на  долю  Бавархи, 
ч^мъ  и  объясняется  благопргятное  р'Ьшен1е  вопроса  о 
гомеопат1и  именно  въ  Баварскомъ  ЛандтагЬ);  име- 
ется множество  гомеопатическихъ  обществъ,  который, 
кром*  того,  соединяются  еще  въ  союзы  обществъ 
(УегЬапйе  Ьотбора418с11ег  Уегеше);  наконецъ  вс*  гер- 
манск1я  гомеопатичесшя  общества  сливаются  въ  об- 
П0Й  германсшй  центральный  союзъ  (Вег  Ьотоора- 
йвсЬе  Сеп1;га1уеге1п  Оеи18сЫапЙ8),  им4ющ1Й  ежегод- 
ный генеральныя  собранхя  (нЬчто  въ  род*  ежегод- 
ныхъ  общегерманскихъ  съ-Ьздовъ  гомеопатовъ)  въ 
разныхъ  городахъ  Гермаюи  (въ  август*  м*с.).  Изъ 
спещально  научныхъ  гомеопатическихъ  журналовъ  въ 
настоящее  время  въ  Гермаши  выходитъ:  ((А11^ете1пе 
Ьотоора*.  йекип^м  (2  раза  въ  мЬсяцъ),  самая  древ- 
няя газета,  существующая  уже  бол*е  70  л.;  ((2е11- 
8сЬг1Й  Лег  ВегИпег  Уегеше8  Ьошоор.  Аегг^е»,  весьма 
солидный  спещально-научный  журналъ  (выходитъ  6 
кн.  въ  годъ);  а  изъ  популярныхъ  ((Ье1р21^ег  рорп- 
1аге  2;е118сЬг1Л  Шг  Нотоора1;Ь1е))  и  штутгартская 
<(Нотоора118сЬе  МопаШаНег». 

Гомеопатическихъ  больницъ  (не  считая  мелкихъ 
частныхъ)  всего  2:  въ  ЛейпцигЬ,  на  300  больныхъ, 
и  въ  Мюнхен*.  Поликлиникъ  же  имеется  много, 
особенно  значительный — въ  Лейпциг*  (при  всемхрно 
изв*стной  аптек*  Б-г'а  \\^111шага  ВсЬдуаЬе)  и  въ  Бер- 
лин* (О-ва  врачей-гомеопатовъ). 

Особенность  положешя   гомеопатхи   въ  Германхи 
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заключается  еще  въ  томъ,  что  тамъ  врачи  им'Ьютъ 
право  сами  отпускать  своимъ  больнымъ  л-Ькарства 
(т.  наз.  Б18реи811тесЫ),  для  чего  они  должны  сдать 
соответственный  экзаменъ.  Законъ  этотъ  существуетъ 
около  50  л.  Во  время  Ганемана  этого  закона  не  су- 
ществовало, почем}^  аптекаря  и  могли  его  преслЬдо- 
вать  за  отпускъ  л^карствъ. 

Изъ  всего  вышеизложеннаго  достаточно  ясно, 
что  гомеопат1я  въ  Гермаши  стоитъ  на  прочной  почв* 
и  переживаетъ  моментъ,  дающШ  полную  надежду  на 
лучшее  будущее  и  быстрый  прогрессъ  ея  въ  самомъ 
недалекомъ  времени.  А  это  им^етъ  большую  важ- 
ность и  для  насъ  русскихъ.  Наша  русская  медицин- 
ская наука  находится  въ  больщой  связи  съ  нЬмецкой. 
Вс*  наши  руководства  по  медицин-Ь,  учебники  и  пр. 
и  вообще  огромное  большинство  медицинскихъ  книгъ 
въ  громадномъ  большинстве  н-Ьмецкаго  происхожде- 
Н1я.  Поэтому,  какъ  только  гомеопатхя.  благодаря 
устройству  кафедръ  или  работамъ  отдельныхъ  уче- 
ныхъ  (въ  род*  Н.  8сЬи12'а  и  др.)  обратить  на  себя 
серьезное  вниман1е  немецкихъ  ученыхъ  и  сделается 
достояшемъ  н*мецкихъ  медиковъ,  то  въ  тоже  время 
изменится  къ  ней  отношен1е  и  со  стороны  русскихъ 

^Р^^^*-  Я.  Луценко, 

Брюшной  тифъ. 

Л-рл  мед^  //.  ЪТ.  Луценко. 
(Продолжсн1е*). 

Селезенка  при  тиф-Ь  припухаетъ  значительно,  въ  ной 
бываютъ  также  кровоизл1ян1я  (инфаркты)  п  нарывы. 

Печень  также  опухаетъ  и  болезненна.  Иногда  на- 
блюдается желтуха. 

Почки  всегда  бол-Ье  или  мен-Ье  поражаются  при 
тиф-Ь,  въ  результат-Ь  чего  наблюдается  б'Ьлокъ  ьъ  моч-Ь. 

*)  См.  №  1,  стр.  (). 
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Но  иногда  его  бываютъ  только  сл-Ьды,  иногда  же  воспа- 
лен1е  почекъ  бываетъ  довольно  значительнымъ,  коли- 
чество б-Ьлка  при  этомъ  оказывается  тоже  значитель- 
нымъ,  въ  осадк*]^  появляются  почечные  цилиндры  и  кровь, 
могутъ  даже  наступить  довольно  опасный  уремичесшя 
явлен1я,  и  вся  картина  воспалешя  почекъ  можетъ  даже 
затемнить  общую  картину  тифа  (т.  н.  почечный  тифъ, — 
гепо^урЬиа). 

Иногда  наблюдается  легк1й  катарръ  почечныхъ 
лоханокъ  и  мочевого  пузыря.  У  больныхъ  съ  помра- 
ченнымъ  сознатемъ  можетъ  быть  переполнете  мочево- 
го пузыря  мочею,  за  чЪмъ  нужво  постоянно  слЬдить 
и  своевременно  выводить  мочу  катетеромъ. 

Кожа  при  тифЪ  обыкновенно  бываетъ  суха  и  толь- 
ко въ  пер10дъ  паден1я  температуры  (ремисс1Й),  она 
становится  влажной;  р-Ьдко  наблюдаются  обильные  по- 
ты съ  самаго  начала  бол  Ьзни. 

На  и'Ьст'к  розеолъ  иногда  образуются  петех1и  (под- 
кожныя  мелюя  кровоизл1ян1я),  который  иногда  являются 
плохимъ  признакомъ,  указывая  на  разложеше  крови, 
при  чемъ  онЪ  соировождаются  также  кровотечешямп  и 
изъ  другихъ  органовъ  (носа,  десенъ,  легкихъ,  кишекъ  и 
проч.)  Но  изъ  всЬхъ  кожныхъ  осложнешй  тифа  самое 
опасное — иролежень.  Пролежни  являются  обыкновенно 
на  м-Ьстахъ  наибольшаго  давлеихя  при  лежан1и,  откуда 
происходитъ  и  само  назваше  ^пролежень",  на  крестц-Ь, 
бедрахъ,  лодыжкахъ,  локтя  хъ,  затылк'Ь,  и  состав ляютъ 
результатъ  неудовлетворительнаго  питанхя  кожи  при 
тиф-Ь.  Изъязвлен1я  кожи  могутъ  переходить  и  вглубь, 
на  подлежащая  ткани  (подкожную  кл-Ьтчатку),  вызывая 
обширный  потери  вещества,  язвы,  плохо  заживающая,  и 
потому  они  требу ютъ  тщательнаго  внпман1я  къ  себ-Ь. 

Въ  мышцахъ  также  обыкновенно  наблюдаются  бо- 
ли при  тиф-Ь. 

Число  посл'Ьдовательныхъ  посл-Ь  тифа  бол'Ьзней  не 
мало.  ВсЬмъ  вамъ  изв-Ьстно,  какъ  медленно  поправ- 
ляются посл'Ь  тифа,  не  смотря  даже  на  прекрасный  ап- 
петитъ.  За  время  бол-Ьзни  больные  сильно  истощаются. 
Эти  посл'Ьдовательныя  бол-Ьзнп  приблизительно  т-Ьже, 
что  и  осложненхя,  только  какъ  бы  затянувш1яся.  Такъ, 
л  а  кож'Ь  мы  зам'Ьчаемъ  разнаго  рода  разстройства  пи- 
ташя,  въ  видЬ  нарывовъ,  чирьевъ,  до  гангрены  вклю- 
чительно.    Хорошо  пзв-Ьстно  обильное  выпаденхе  волооъ 
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посл'Ь  ТЕгфа,  всл'Ьдотв1е  варушеннаго  питан1я  ихъ,  хотя 
потомъ  они  обыкновенно  вполн'Ь  хорошо  отростаютъ. 
На  внутреннихъ  органахъ^  костяхъ,  въ  нервной  систем-Ь, 
тоже  наблюдаются  многочнслевныя  изм'Ьнен1я  воспали- 
тельнаго  и  некротяческаго  характера,  которыхъ  я  впро- 
чемъ  не  стану  зд'Ьсь  перечислять. 

Изъ  всего  вышеизложеннаго  в»  видите  (да  и  изъ 
житейскаго  опыта  всЬ  вы  тоже  знаете),  на  сколько 
опасно  забол-Ьваахе  тифомъ  и  сколько  въ  немъ  бываетъ 
опасныхъ  моментовъ,  могущихъ  повлечь  за  собою  смерть. 

Д-Ьти  по  видимому  легче  переносятъ  тифъ.  Но 
особенно  онъ  опасенъ  для  людей  истощенныхъ,  стра- 
дающихъ  разными  хроническими  болЬзнями — сердца, 
легкихъ,  кишекъ,  злоупотребляющохъ  виномъ,  табакомъ 
и  проч. 

Серьезность  забол'Ьвашя  зависитъ  также  конечно 
въ  значительной  степени  и  отъ  осложвенхй. 

Для  такой  серьезной  болезни,  какъ  тифъ,  конечно 
важно  возможно  раннее  распознавате  ея.  Тифъ,  весьма 
характерный  въ  дальн-Ьйшемъ  своемъ  течвн1и  ^^по  ходу 
температуры,  тифозной  розеоле,  общему  состоян1ю 
больного  и  его  органовъ  и  проч.),  начинается  мало  ха- 
рактерно и  не  только  въ  началЬ  забол-Ьванхи,  но  и  въ 
гЬхъ  случаяхъ,  когда  бол-Ьзнь  бываетъ  въ  форм-Ь  лег- 
каго  или  абортивнаго  тифа,  легко  можетъ  быть  см*- 
шанъ  съ  другими  острыми  забол-Ьванхями,  (особенно  съ 
гастрическими  лихорадками,  инфлюэнцей  и  проч).  Путь 
бактер1ологическаго  изсл-Ьдоватя,  для  опред'Ьленхя  ти- 
фозныхъ  палочекъ  въ  испражнешяхъ  больного,  пред- 
ставляетъ.  какъ  указано  мною  въ  начал-Ь,  больш1я  за- 
тру дяешя.  всл'Ьдствхе  трудности  различенхя  этихъ  бак- 
тер1Й  отъ  другихъ  бактер1й  кала. 

Для  распознаваюя  тифа  въ  раннемъ  перюд'Ь  его 
и  въ  темныхъ  случаяхъ  пользуются  теперь  еще  сл'Ьдую- 
щими  способами:  Д1а.зореакц1ей  Эрлиха  (ЕЬгИсЬ)  и  спо- 
собомъ  Видаля  (Л\^1(1а1).  Для  производства  первой  — 
дшзореакцги  —  необходимо  им-Ьть  два  раствора:  1)  раст- 
воръ  сульфониловой  кислоты  съ  соляной  ни  ел.  (ас1(1. 
8и1&пШсит  2,5,  ас.  т\хт1а,Ыс.  25,0,  дестилл.  воды  500,0) 
и  2)  растворъ  азотистокислаго  натра  (Ка1}г.  пх^^гозит 
0,5  на  100,0  воды).  При  см'Ьшиваши  этвхъ  растворовъ 
образуется  особое  дхазосоединеше  (дзазобензолсульфоно- 
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вая  кися.)<.  откуда  происходвтъ  и  само  названхе  д1азо- 
реакцш.  Это  соединвн1в  съ  какиь1и-то  (ближе  пока  не- 
изв'Ьстными)  веществами,  появляющимися  въ  моч'Ь  при 
изв'Ьстныхъ  бол-Ьзняхъ,  даетъ  особую  цв-Ьтную  реакщю, 
которая  и  служитъ  указателемъ  на  характеръ  забол^- 
ван1Я.  См'Ьсь  вышеуказанныхъ  2-хъ  растворовъ  всегда 
надо  д'Ьлать  св-Ьжую.  На  49  куб.  сайт.  1  го  раствора 
берутъ  1  куб  сант.  2-го  раствора.  Практически  можно 
брать  на  10  к.  с.  1-го  раствора  3 — 4  капли  2-го.  Это  и 
есть  реактивъ  Эрлиха.  Если  взять  по  равной  части 
этого  реактива  и  мочи  (напр.  по  10  куб.  сант,),  зат-Ьмъ 
къ  см^си  ихъ  быстро  прилить  7з  °^  объему  нашатыр- 
наго  спирта  и  взболтать,  то  получается  характерное 
окрапшван1в:  при  нормальной  моч-Ь  оно  буро-желтаго 
цв-Ьта,  при  крупозномъ  воспаленхи  легкихъ  оно  бываетъ 
цв-Ьта  яичнаго  желтка,  а  при  тифть  и  бугорчаткЬ  (про- 
совидной)  интензивнаго  темнокрасншо  цв-Ьта.  Нужно  об- 
ращать особенное  внимаше  на  пгьну:  при  крупозномъ 
воспалеши  легкихъ  она  сЬрно  желтаго  цв-Ьта,  а  при  тифть 
— краснофюлетоваго  цв-Ьта,  в-ЬрнЬе,  отъ  св-йтло-розовагодо 
темнокраснаго). 

Производство  этой  реакцш  не  представляетъ  осо- 
быхъ  затрудненхй  и  доступно  всякому,  тогда  кань  опре- 
д-Ьленхе  тифа  по  способу  Видаля^  хотя  и  считается  въ 
настоящее  время  наиболЬе  точнымъ,  но  требу  етъ  и 
спепдальныхъ  знанш  и  особенной  осторожности,  а  по- 
тому далеко  не  везд-Ь  прим-Ьнимъ.  Онъ  былъ  увазанъ 
въ  1896  г.  и  состоитъ  въ  сл-Ьдующемъ:  Если  взять  отъ 
брюшнотифознаго  больного  кровь  (напр.  сделавши  не- 
большое кровопускаше  изъ  вены  локтеваго  сгиба),  полу- 
чить изъ  этой  крови  (посл-Ь  створаживан1я  ея)  сыворот- 
ку и  если  этой  сыворотки  прибавить  къ  однодневной 
бульонной  разводк'Ь  брюшнотифозныхъ  палочекъ  (въот- 
ношен1и  1  ч  сыворотки  на  10 — 15  и  даже  до  60  част, 
разводки),  и  затЪмъ  поместить  эту  разводку  въ  1пкафъ 
съ  постояной  температурой  въ  37®  С,  то  черезъ  сутки  (а 
еще  лучше  черезъ  2 — 3  дня)  въ  пробирк-Ь,  содержащей 
разводку,  замЪчаетоя  на  ды'Ь  мутный  хлопьевидный  оса- 
докъ  и  масса  мелкой  взвешенной  пыли.  Разсматривая 
этотъ  осадокъ  подъ  микроскопомъ,  мы  видимъ,  что 
микробы  потеряли  свою  обычную  способность  двигаться, 
лежатъ  кучками,  склеившись.  Это  характерное  склеива- 
Н1е     можно    наблюдать  подъ  микроскопомъ  уже  черезъ 
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5 — 10  миы.  посл'Ь  лрибавлен1я  сыворотки,  а  особенно 
черезъ  2—3  ч  Такъ  какъ  подобнаго  склеиванхя  ни  при 
какой  иной  сыворотк'Ь  и  ни  съ  какими  другими  микро- 
бами, кромЬ  палочекъ  Эберта,  не  наблюдается,  то  эта 
реакщя  можетъ  служить  не  только  для  распознана  В1Я 
брюшного  тифа,  но  и  брюшно-тифозныхъ  палочекъ.  Она 
удается  уже  на  3  —4-й  день  болезни. 

Лечен  г  е. 

Какъ  же  лечить  эту  болЪзнь  ?  Но  прежде  всего, 
какъ  убереться  отъ  забол^ван1я  ею? — Въ  этомъ  отношенхи 
личная  инищатива  играетъ  довольно  слабую  роль.  На- 
блюден1я  показали,  по  крайней  мЪр']^  для  городовъ,  что, 
съ  улучшенхемъ  санитарной  обстановки  ихъ,  съ  про- 
ведешемъ  доброкачественной  питьевой  воды,  съ  устрой- 
ствомъ  канализащв,  съ  очисткой  ихъ  отъ  всякаго  рода 
нечистотъ,  забол']Ьваемость  и  смертность  отъ  разнаго 
рода  заразны хъ  бол'Ьзней^  и  въ  томъ  числ-Ь  въ  особен- 
ности отъ  тифа,  р'Ьзко  падаетъ.  Все  это  конечно  лежитъ 
вн*  средствъ  каждаго  отд'Ьльнаго  обывателя  Но  и  каж- 
дый обыватель  долженъ  старатся  о  соблюден1и  возмож- 
ной чистоты  вокругъ  себя  и  въ  своемъ  дом'Ь. 

Если  въ  дом*  им']Ьется  больной,  то  дабы  обезопа- 
сить другихъ  отъ  заражетя,  надо  помнить,  что  зараза 
содержится  почти  исключительно  въ  испражненхяхъ 
больного,  которыя  поэтому  сл-Ьдуотъ  тщательно  дезин- 
фекцировать,  приливая  къ  нимъ  въ  достаточномъ  коли- 
честв-Ь  5^0  раствора  карболовой  кислоты  или  лизола,  27© 
извести,  1:1000  сулемы,  марганцевокислаго  кал1яипроч. 
Б'Ьлье  больного,  къ  которому  могутъ  прилипать  кало- 
выя  частички,  содержапця  тифозныя  бактер1и,  необхо- 
димо тоже  дезинфекцировать,  для  чего  лучше  всего  ки- 
пятокъ  или  паръ. 

Самого  больного  сл-^дуетъ  поместить  по  возмож- 
ности въ  просторную,  св'Ьтлую,  хорошо  пров-Ьтриваемую 
комнату,  съ  умеренной  температурой,  15 — 16®  В.,  и  за 
нимъ  нуженъ  самый  тщательный  уходъ.  Постель  его 
должна  быть  сд'})лана  безукоризненно,  безъ  всякихъ  скла- 
докъ,  во  изб'Ьжан!е  пролежней.  Очень  полезны  обтира- 
шя  его  т^ла  утромъ  и  вечеромъ  комнатной  водой,  съ  при- 
-бавкой  спирта  или  одеколона,  что  осв'Ьжаетъ  больного 
и  действу етъ  хорошо  на  его  кожу.  Еще  лучше  тепло- 
ватый ванны  въ  26—28®  Е.  ежедневно.  Въ  посл-Ьдше  30 
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л^тъ  ванны  при  тиф-Ь  получили  очень  важное  значенхе, 
т.  к.  эту  бол'Ьзнь  стали  лЪчить  почти  исключительно 
только  ими.  Благодаря  авторитету  Либермейстера,  по- 
лучили были  особенно  широкое  расаростравеше  холодный 
ванны  (до  15*^  и  даже  12^  й),  съ  ц'Ьлью  вызвать  пони- 
женхе  температуры.  Однако  въ  последнее  время  этп  ванны 
почти  совершенно  оставлены  и  зам-Ьнены  тепловатыми 
(не  ниже  22 — 24®  К);  холодный  же,  если  и  прим-Ьняются, 
то  не  столько  съ  д^лью  понпжешя  температуры,  сколь- 
ко съ  ц-Ьдью  поднять  общую  реакц1ю  организма,  и  то 
чаще  въ  вид-Ь  обливанш  холодною  водою  въ  тепловатой 
ванн'Ь.  Я  же  лично  предпочитаю  ванны  26 — 28®  И,  счи- 
тая ихъ  дЪйствхе  наибол-Ье  бдагопр1ятнымъ.  Ванны  не 
только  хорошо  вл1яютъ  на  питаше  кожи,  предупреждая 
пролежни  ея,  но  также  прекрасно  вл1яютъ  и  на  общее 
самочувств1е  больного,  освежая  его,  и  на  все  теченхе 
бол-Ьзаи, 

Во  все  время  бол-Ьзни  больному  сл-Ьдуеть  давать 
только  жидкую  пищу:  молоко,  бульонъ,  супы  мясные, 
овсяные  или  изъ  другихъ  крупъ,  яйца  въ  смяткуит.  п. 
Когда  температура  сделается  нормальной,  можно  пере- 
ходить по -немногу  къ  болЪе  плотной  пищ-Ь,  но  очень 
постепенно,  начиная  съ  картофельнаго  пюре,  кашекъ 
изъ  хорошо  протертыхъ  крупъ,  зат-Ьмъ  ирибавляя  кури- 
ное мясо,  хорошо  проваренное  или  въ  вид']^  котлетки, 
скобленное  мясо  и  т.  п* 

Для  питья  больному  лучше  всего  давать  хорошую 
воду  съ  прибавлешемь  1—2  стол,  ложе  къ  хорошаго  вина 
на  стаканъ,  слабееьк1й  чай,  молоко. 

Если  больной  въ  безсознательномъ  состоянш,  то 
надо  почаще  менять  его  положен1е,  чтобы  избежать 
застойны хъ  явлен1й  въ  кожЬ,  сл'Ьдить  за  его  пузыремъ 
и  стуломъ  и,  в ъ  случаЬ  надобности,  ставить  катетеръ 
или  клистиръ  изъ  тепловатой  воды.  Если  у  больного 
бредъ,  то  надо  быть  особенно  внимательнымъ  и  не  остав- 
лять его  одного  ни  на  минуту,  такь  какъ  больной  мо- 
жетъ  воспользоваться  этимъ  моментомъ,  выскочить  съ  по- 
стели и  натворитъ  всякихъ  б-Ьдъ. 

Переходя  теперъ  къ  лечен1Ю  собственно,  я  долженъ 
сослаться  на  свой  докладъ,  сд'Ьланный  въ  декабре  прош- 
лаго1899г.:  „Роль  высокой  температуры  въ  бол'Ьзняхъ'* 
и  напомнить  вамь,  что  высокая  температура  не  есть 
такое  зло.  съ  которымъ  необходимо  борется  во  чтобы  то 
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ни  стало  и  что  подобная    борьба,    въ    огромномъ  боль- 
шинстве случаевъ,  просто  таки  нерац1ональна. 

Такъ  какъ  главный  очагъ  заразы  находится  въ  киш- 
кахъ,  то  казалось  бы  такъ  просто  применить  въ  дан 
ыомъ  случа-Ь  дезинфекщонныя  средства,  чтобы,  если  не 
совс^мъ  уничтожить,  то  по  крайней  м-Ьр*  значительно 
ослабить  зараз}'^;  но,  къ  сожал'Ьшю,  подобное  поводимо- 
му рац10нальное  лечен1е  оказывается  не  достигающимъц'Ь- 
ли  и  даже  скорее  наоборотъ,  такъ  какъ,  въ1-хъ,  мы  не 
знаемътакихъ  дез инфекцюнныхъ  сред ствъ,  который  д-Ьй- 
ствовали  бы  на  тифозную  палочку,  не  вл1яя  въ  тоже 
время  вредно  на  самого  больного,  а  во  2-хъ,  въ  мо- 
ментъ  болезни,  зараза  сидитъ  уже  въ  толщ^  кишечной 
станки  и  сл-Ьдовательно  никакой  дезинфекщи  недоступ- 
на, кроме  конечно  такой,  которая  разрушала  бы  эту 
кишечную  станку,  а  подобная  медикац1я  конечно  для 
больного  не  можетъ  быть  желательной.  Такимъ  обра- 
зомъ  въ  данной  болезни,  какъ  и  ьъ  громадномъ  боль- 
шинстве случаевъ,  за  весьма  редкими  исключенхями, 
организму  необходимо  самому  бороться  съ  болезнью, 
самому  уничтожать  попавшую  въ  него  заразу;  роль  же 
посторонней  помощи  заключается  только  въ  томъ,  что- 
бы облегчить  ему  эту  борьбу  и,  если  возможно,  напра- 
вить ее  наиболее  выгодны мъ  образомъ. 

{Окоичате  елпдуето). 


Золотуха. 

Лекшя.  читанная  иа  каникулярныхъ  курсахъ  гомеопатш  въ  Берлпн^ 

Д-ромъ  Рг.  618еу|||8'01пъ . 

Перев.  подъ  редакц1ей  Д-ра  мед,  И.  Ж.  Луценко. 

(Продолжен1е*). 

Кали  нарбоникумь:  Носовое  дыхаше  въ  комнат'Ь  за- 
труднено, д'Ьлается  свободнымъ  при  ходьбЪ  на  воль- 
номъ  воздухе.  Сильный  зудъ  въ  носу.  Отд'Ьлен1е  жел- 
то-зеленой или  кровянистой  слизи,  зловонной,  обыкно 
венно  лишь  изъ  одной  половины  носа  Жгучая  боль. 
Носовыя  отверст1я  изъязвлены.  Чнханае,  головная  боль, 
хриплый  голосъ 

*)  См.  Л»  1,    стр.  18. 
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Озена  (В0Н10Ч1Й  насморкъ,  огаепа).  При  этомъ  въ 
носу  образуются  язвы  л  бываетъ  отвратительный  за- 
пахъ.  Отд^деше — светлое,  текучее,  красноватое,  жид- 
кое, зкелтое,  густое,  съ  полосками  крови, — часто  высы- 
хаетъ  въ  невыносимо  вонючхя  корки.  При  этой  бол':]^зни 
часто  бываетъ  омертв'Ьше  хрящей.  Зд-Ьсь  особенно  надо 
стараться  не  упустить  изъ  виду  стараго  сифилиса  и 
тщательно  изсл-Ьдовать,  нЪтъ-ли  м^стнаго  нроцесса, 
м-Ьшающаго  д-Ьйствхго  внутреннихъ  лекарствъ  и  тре- 
бующаго  прим-Ьнешн  соотв'Ьютвеннаго  м'Ьстнаго  лече- 
Н1Я.  Носоваго  душа,  какъ  хроническаго  лечебнаго  сред- 
ства, слЬдуетъ  изб-Ьгать,  ирим-Ьняя  его  только  для  уда- 
лен1я  (растворен1я)  корокъ.  Зд-Ьсь  въ  особенности  по- 
казаны : 

Лурумв:  Носовыя  отверст1я  изъязвлены,  вонючее 
истечен1е  изъ  носу,  съ  косто-Ьдою  носовыхъ  костей, 
изъязвленхемъ  мягкихъ  частей.  Носовая  перегородка  про- 
дыравлена.  Въ  особенности  въ  т-Ьхъ  случаяхъ,  въ  ко- 
торыхъ  играетъ  роль  насл'Ъдственный  сифилисъ. 

Кали  бихром.:  ваяснМшее  средство.  Вязкое,  тягу- 
чее, зловонное  отд']^лен1е  или  клинообразные  комки 
твердой,  зеленой  слизи  изъ  задней  носовой  полости, 
особенно  по  утрамъ,  илп  язвы,  какъ  при  Аурумъ. 

Фосфорв:  Зеленая,  съ  полосками  крови,  слизь  или 
твердыя  корки.  Носъ  покрасн'ЬвшШ,  блестящш.  Также 
при  полипахъ. 

Силгщеа:  Слизистая  оболочка  изъязвлена,  жидкое, 
■Ьдкое  истечете  изъ  носу.  Или  тягостная  сухость. 
Сзади,  до  области  Евстах1евой  трубы,  зудъ. 

Уже  несколько  средствъ,  по  своимъ  фи810логиче- 
скимъ  отношен1ямъ,  приводили  отъ  носа  къ  з'Ьву. 
ЗЪвъ — любимое  м-Ьсто  волотухи.  Зд-Ьсь  въ  особенности 
нужно  им-Ьть  въ  виду  2  поражен1я.  Прежде  всего 
гипертрофт  (увеличеше)  миндалит.  Операц1я  зд-Ьсь  не- 
обходима лишь  въ  случаяхъ  очень  большого  увели- 
чен1я  ихъ  Она  не  устраняетъ  конститущональнаго 
порока. 

Противъ  постоянно  возвращающихся  острыхъ  ан- 
гинъ  (жабъ)  показаны: 

Белладонна:  при  симптомахъ  этого  средства  и  ин- 
тензивной  краснот-Ь  з-Ьва:  если  миндалины  опухаютъ 
очень  спльво,  то  очень  дЬйствителенъ  Меркур.  б10д. 
руб.  4;  зат-Ьмъ  обыкновенно  сл-Ьдуетъ  Гепаръ  3. 
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Зд'Ьсъ  будетъ  ум-Ьстно  маленькое  дозологячеокое 
отступленае:  вы  приготовьте  лучше  всего  н'Ьсколько 
отд-Ьльныхъ  порошковъ,  которые  вы  будете  растворять 
въ  6  столовыхъ  ложкахъ  воды,  и  давать  больному, 
смотря  по  ивтензивности  бол-Ьзни,  черезъ  1 — 2 — 3  часа 
по  столовой  ложк-Ь.  Д-Ьйствхв  такихъ  растворовъ  р-Ёши- 
тельно  лучше,  ч-Ьмъ  сухого  порошка;  это  относится  ко 
многимъ  порошкамъ. — Въ  последнюю  зиму  (1899 — 
1900  г )  оба  эти  средства  (Мегс.  Ь1|0(1.  и  Нераг)  оказа- 
лись прямо  специфическими  при  тяжелыхъ  ангинахъ 
съ  р-Ьзкимъ  опуханземъ  миндалинъ,  наблюдавшихся  въ 
большомъ  числЬ  у  взрослыхъ,  и  ихъ  д-Ьйствительность 
вызвала  удивлен1е  даже  аллопатическихъ  авторитетовъ. 

Хроническая  форма:  Зд']^сь  именно  показана  Каль- 
кареа  годата  (^Са1с.  }оА.)  Но  настояш;ее  зресШсит — Ба- 
рита мурхатика  (карбоника  недМствительна).  Старое 
противозолотушное  средство  Гуфеланда.  Въ  подострыхъ 
формахъ  охотнее  назначается  1одъ,  МеркурШ  и  Кали 
сульфуратумъ  (Гепаръ  сульф.  калина). 

Другое  поражен1е  —  это  достаточно  изв-Ьствыя 
аденоидный  разращенгя  въ  глотке. 

Вамъ  изв'Ъстны  печальныя  посл'Ьдств1я  ихъ:  ту- 
гость слуха,  умственная  тупость.  Отсюда  понятна  важ- 
ность устранен1я  этого  страдан1я.  Операщя  бываетъ 
совершенно  нелишня,  если  случай  не  запуш;енъ  уже 
окончательно.  Частые  возвраты  посл'Ь  оперативнаго 
лечетя  достаточно  говорятъ  противъ  этого  метода  — 
Вы  можете  назначать  зд-Ьсь  соотв-Ьтственныя  железис- 
тый средства.  НаиболЬе  действительны  зд-Ьсь:  Калькар. 
карб.  8Х  д^леше,  въ  течете  8  дней,  по  2  раза  въ  день, 
по  4  капли;  Сульфуръ  6Х  Д'Ьл.,  въ  течеше  8  дней,  по 
2  раза  въ  день,  по  4  капли,  и  такъ  продолжать  не- 
сколько мЬсяцевъ. 

Къ  этому  присоединяются  пли  возникаютъ  само- 
стоятельно золотушныя  воспалетя  ушей  (отиты,  ой^Иез). 

Если  имеется  золотушное  воспалеше  наруоюнаго  уха 
(оНЫз  ех<}егпа),  сопровождаемое  кожной  экземой,  то 
будутъ  подходить  вышеприведенныя  экземныя  средства. 
Ни  въ  чемъ  другомъ  я  еш,е  не  вид-Ьлъ  надобности. 
Очищен1е  уха,  вкладываше  ватныхъ  тампоновъ  съ  ма- 
зями или  ч'Ьмъ  либо  подобнымъ  — само    собою    понятно. 

Несравненно  важнее  воспаленге  средняго  уха^  бара- 
банной полости  (0^1^18   ше(11а). 
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Оипсшпе  и  патологическую  картяву  мы  можемъ 
опустить  Тяжелые  случаи  часты.  Евстах1ева  труба 
наполнена  гноемъ,  барабанная  перепонка  отсутствуетъ, 
слуховыя  косточки  омертв-Ьвають.  Наружныя  м'Ьры 
понятны:  очищенае  и  осушеше  уха;  дерматолъ,  борная 
кпслота;  поменьше  спринцевать. 

Ацид.  иитрик.  (АсИ.  ш^псиш):  Собственный  го- 
лосъ  отдается  въ  уши.  Пульсащя  въ  ушахъ  Зловон- 
ное истечете  пзъ  нихъ.  —  Косто'Ьда  сосцевиднаго 
отростка. 

Калькареа  (Сакагеа):  Утолщенхе  барабанной  пере- 
понки съ  тугостью  слуха.  Жужжан1е,  свистъ,  звонъ. 
Истеченае  вязкое  ^клейкое).  Барабанная  перепонка  про- 
дыравлена.  Края  ея  огверст1я  (ра.зрыва)  утолщены, 
покрыты  гранулящямп.  Полипы. 

Посл-Ь  нахъ  сл-Ьдуотъ    лучше    всего: 
Силщеа  (ЗхИсеа):  Когда  голова    велика,     бываютъ 
головные  II  ножные  поты.  Это  средство  въ  особенности 
показано,  когда  быиаютт»  поражены  кости,     въ    особен- 
ности сосцевидный   отростокъ 

Ау-румъ  (Аигит^):  Можетъ  быть  показанъ  при  на- 
чинающемся поражен! и  сосцевиднаго  отростка.  Исте- 
чен1е  вонючее,  иерепонка  продыравлена.  Особенно 
сильныя  боли   въ  сосцевидном'ь  отросткЬ 

Капсикумъ  (Сарзхсит}:  Особенно  показанъ  при 
начинающемся  нагпоенхп  въ  сосцевидномъ  отростк'Ь 

Гепард  сулгф.  (Нераг  зиХрЬпг.):  Расстройство  слуха 
Колющая  боль  въ  ушахъ.  Зловонный  1Нои.  Зудъ  въ 
наружномъ  ух-Ь. — Занимаетъ  первое  м-Ьсто  при  ясно 
выраженной  золоту х'Ь  сь  воспаленхемъ  уха  гнойнаго, 
но  не  тяжелаго  (ум-Ьреннаго)  характера,  безъ  особен- 
ныхъ  болевыхъ  и  воспалптельныхъ  явленш,  тогда  какъ 
Меркур.  еолюб.  (Мегеиг.  8о1иЫ1.)  3  подходитъ  для 
воспаленхя  уха  съ  сильными,  ночными  болями,  наг- 
ноешемъ  съ  рЪзко  выраженными  воспалительными  яв- 
лешями.  Рвущая,  колющхя  боли,  свистъ  и  шумъ  въ 
ушахъ. 

Петролеумь  (Ре1;го1еит):  Когда  бываеть  поражена 
и  Евстах1ева  труба,  всл'Ьдств1е  чего  возникаютъ  самые 
разнообразные  шумы.  Устраняетъ  также  и  посл'Ьдова- 
тельную  тугость  слуха. 

Очень  старыя  хроническхя  ушныя  болЪзни  (суще- 
ствующ1я  по  10  л-Ьтъ  и  бол-Ье)  очень  трудно  поддаются 
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лечешю.  Мн^  казалось,  будто-бы  соеданешо  показан- 
наго  лекарства  съ  тщательнымъ  осушающимъ  лече- 
нхеьгь  Спорошками  или  С1гс[ртомъ)  бывало  особенно 
д'Ьйстввтельнымъ.  (Я  изл'Ьчвлъ  таквмъ  образомъ  отор- 
рею  (гновтечен1е  изъ  уха),  существовавшую  20  л^тъ  у 
одного  много  л-Ьчившагооя  мужчины,  который,  кром-Ь 
прежнего  лёченхя  у  спец1алпстовъ,  потребилъ  зат-Ьмъ 
цквую  гомеопатическую  аптеку  по  очень  хорошимт) 
указан1ямъ) 

О  связи  золотухи  и  бол-Ьзней  дыхательных^  путей 
я  не  буду  говорить,  а  замечу  только,  что  спазмп  голо- 
еовоп  щели,  коклюшъ,  крупъ  требуют  ь,  кром-Ь  пока 
занныхъ  при  этомъ  протпвосудорожныхъ  средствъ, 
еще  и  энергичнаго  общаго  противозолотушнаго  лече- 
Н!я.  Д'Ьлый  рядъ  средствъ  удовлетворяютъ  обоцмъ  по- 
казашямъ:  Гепаръ,  Спонпя,  1одъ,  Бромъ,  которыя  яв- 
ляются энергичными  железистыми  средствами. 

Это  обстоятельство  показываетъ  снова,  какъ  го- 
меопатическая тераиая  способна  осв-Ьщать  неясный  па- 
тологпчесюя  отношеная,  если  вы  вспомните  зд-Ьсь  объ 
упомяпутомъ  въ начал-Ь  современномъ  воззрЬншрцноло- 
говъ  (врачей-спещалистовъ  по  носов ымъ  бол-Ьзнямь): 
золотуха — распространившееся  носовое  страданхе.  Вы 
видите,  какъ  на  то  же  указывалъ  Кафка,  но  р-Ьшитель- 
н-Ье  всЬхь  нашъ  коллега  Альтмиляеръ  (А1Ь1пй11вг). 

Болгъзни  лимфатических^  оюелезп.  Лимфатическ1п 
аппаратъ  всегда  являлся  главпымъ  мЪстопребывашемь 
золотухи.  Любимое  м-Ьсто  ея  подъ  нижней  челюстью 
обусловливаетъ  хорошо  изв'Ьстный  пр1ем7^,  съ  котораго 
начинается  всякое  изсл'Ьдован1е  подозр^Ьваемаго  отно- 
сительно этой  бол'Ьзни.  Зд'Ьсь  бываютъ  всевозможные 
исходы:  обратное  развит1е,  нагноен1е,  разростан1е  мас- 
сы железы.  Иногда  наблюдаются  огромныя  опухоли. 
Операщя  часто  бываетъ  крайне  неблагодарна  и  затруд- 
нительна; огромные  рубцы  (^келоиды),  даже  паралича 
голосовыхъ  связокъ  наблюдаются  при  этихъ  операц1яхъ 
и  посл-Ь  нихъ. 

Зд-Ьсь  очень  ум-Ьстны  внутренн1я  средства,  по 
м4стяымъ  и  общимъ  показа н1ямь.  Неудачи  бываютъ, 
но  р'Ьдко  въ  д-Ьтскомь  возраст1^. 

Аурумг'  при  вялой  (торпидной)  золотухе. 
Бадяга  (Вайха^а):  Тоже. 
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Барита  мур!атика:  при  острой  (флорядной) 
золотух*. 

Бролез:  вм-Ьст-Ь  съ  1одомъ,  содержится  въ  Крейц* 
нахской  вод*.  Онъ  производптъ  увеличеше  железъ. 
Подходитъ  для  д-Ьтей  съ  пораженхемъ  околоушныхъ 
или  другихъ  железъ.  Наклонность  кънагноешю.  Упор- 
ное (стойкое)  затверд-Ьн^е  железъ  вокругъ  фистулъ 
(свищевыхъ  ходовъ).  Необыкновенный  жаръ  въ 
железахъ. 

Желая  теперь  набросать  вамъ  зд^Ьсь  картину 
Калькареи  карбоники  (Са1сагеа  сагЬошса),  соотв-Ьтствен- 
ную  картин-Ь  Сульфура,  я  долженъ  предварительно 
зам-Ьтить,  что  Калькареа  10дата  (Са1саг.  ]0с1.)  дМству- 
етъ  часто  лучше  при  опухоляхъ  железъ  безъ  глубокихъ 
взм-Ьнетй,  тогда  какъ  углекислая  известь  (Са1с.  сагЬ.) 
есть  бол-Ье  1шубоко  дМствующее  лекарство 

Приведу  ваьдъ  для  характеристики  этого  средства 
дв-Ь  выдержки  изъ  Риккерта: 

Калькар.  карбон,  а)  ,,1&акъ  могущественно  д-Ьйству- 
етъ  Кальк.  карб.  на  изм'Ьнен1е  состава  т^ша,  а  черезъ 
это  и  на  форму  его,  въ  этомъ  я  пм'Ьпъ  случай  убе- 
диться у  н-Ьсколькихъ  д-Ьтей,  который,  вслФдствхе  при- 
м-Ьненхн  этого  средства  въ  повторныхъ  дозахъ,  какъ 
будто  переродились.  У  нихъ  золотушный  элементъ 
какъ  будто-бы  такъ  вл1ядъ  на  ихъ  ростъ,  что  они  по- 
ходили скорее  на  стариковъ:  мышцы  вялы,  дряблы, 
кожа  безъ  всякой  упругости,  вокругъ  костей  ее  мож- 
но собирать  въ  складки,  аппетитъ  доходяпцй  до 
обжорства,  животъ  выступаетъ  впередъ  и  твердъ,  ис- 
пражнен1я  глинистаго  вида,  то  скудны,  комковаты,  то 
кашицеобразны  и  водянисты.  Мышечныя  движенхя  со- 
вершаются неохотно,  характеръ  упрямый,  настроевхе 
невеселое,  сонъ  безпокойнып,  т-Ьло,  въ  особенности  го- 
лова, покрыто  потомъ  Прим-Ьненхе  Калькареи  часто 
переделывало  эти  хплыя,  блекнущтя  существа  въ  жиз- 
нерадостныхъ,  веселыхъ,  хорошо  упитанныхъ  д-Ьтей, 
видъ  которыхъ,  возбуждавш1й  прежде  сострадаюе,  те- 
перь уступалъ  м-Ьсто  цветущему  здоровью".  (Изъ 
Ейскег^'з  8атше1уегк). 

6)  „Отъ  начинающейся  вялости  п  апатш  золоту ш- 
ныхъ  д-Ьтей,  которыя,  будучи  раньше  здоровыми  и 
кр-Ьикимп,  вдругъ  разучиваются  б'Ьгать,  делаются  не- 
поворотливыми,   получаютъ  вздутый    животъ,     противъ 
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бл-Ьдиаго,  кахектическаго  цйта  лица,  вздутости  лица 
раньше  здоровыхъ  д']^тей,  со  вспухшими  носами  и  верх- 
ними губами,  противъ  золотушнаго  восиаленш  глазъ, 
въ  особенности,  когда  образовались  уже  бол-Ьзненнын 
изм^аетя  на  роговой  оболочкЬ,  противъ  зодотушныхъ 
своей  подобйыхъ  д'Ьтей,  отъ  злокачественной  ползучей 
экземы  (сгиз^а  8егр1§1поза)  до  обыкновенныхъ  золотуш- 
ныхъ  нарывовъ,  хотя  меньше  противъ  костныхъ  на- 
рывовъ,  наконецъ  до  атроф1и  брюшныхъ  железъ  (а1}го- 
рЫа  те8ега1са)  съ  развившейся  сухоткой  до  состоян1я 
скелета  съ  старымъ,  сморщеннымъ  лицомъ — во  всЬхъ 
этихъ  случаяхъ  Кальк.  карб.  превосходное  средство, 
рЬдко  не  оправдываюш;ее  надеждъ**.  (Оттуда-же). 

Графитг  (ОгарЬйез):  Производить  увеличен1е  лим- 
фатическихъ  железъ  шеи,  подмышечной  впадины,  пахо- 
выхъ  и  брыжеечныхъ.  Кром'Ь  того,  соответственные 
кожные  симптомы.  Животъ  великъ  и  твердъ.  Поносъ. 

Котумв  {Сопшт):  При  очень  твердыхъ,  болезнен - 
ныхъ  железахъ. 

Гепарб  {Нераг):  У  меня  самое  д-Ьйствительное  сред- 
ство. При  томъ  въ  высокихъ  и  назкихъ  д-Ьлетяхъ. 
Разница  между  нимв:  въ  высокихъ  д'Ьлен1яхъ  (6-е)  очень 
хороп1ее  разрешающее  средство,  въ  бол-Ье  низкихъ  (3-е) 
вызывающее  созреван1е  нарывовъ. 

1од9  ( ДоЙ1ит}  со  своими  сложными  препаратами:  Гег- 
тт  зо(}а^.,  Оа1саг.  зойа^.,  КаЬз'ойа^.,  д-Ьйствуетъ специ- 
фически на  железы.  Он*  тверды,  велики,  безболезненны. 
1одъ  специфиченъ  для  вялыхъ,  торпидныхъ  случаевъ. 
дети  вечно  голодны  и,  не  смотря  на  свою  прожорливость, 
худЬютъ.  На  вольномъ  воздухе  лучше,  въ  комнате 
хуже. 

Меркур.  солюб.:  (Мегсиг.  8о1.  НаЬп.):  эретическхя  п 
острыя  (флоридныя)  формы.  Воспалеше  железъ  съ  флег- 
монозной  краснотой,  опухолью  и  болями,  хуже  вечеромз, 
особенно  въ  теплоте  постели.  Раньше  Гепара. 

Силища:.  Больше  при  долго  гноящихся  фистулахъ 
(свищахъ)  железъ. 

Сульфурз:  Въ  подобеыхъ  же  случаяхъ,  а  въ  начале 
также  показанъ  и  своими  общими  симптомами. 

{Окончате  слгьдуетъ). 
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Очерки  клинической  фармаколопи. 

Д-ра  Е.  Швк'^а, 

Псрев.  съ  англ1йскаго  д-ра  Е,  Дюкова. 

(Продолжение).* 

$и1Гипсит  аЫЛит.  Сульфурикумъ   ацидумъ. 

Это  другое  ц-Ьнное  средство  при  афтозномъ 
пораженш  рта.  Оно  особенно  действительно  у 
очень  ослабленныхъ  лицъ,  а  у  д-Ьтей  при  ма- 
разм'Ё,  если  есть  названное  поражеше  рта.  Часто 
бываетъ  при  этомъ  отрыжка  и  рвота  кислымъ,  весь 
ребенокъ  пахнетъ  кислымъ,  не  смотря  на  тщательный 
заботы  относительно  чистоплотности.  Однимъ  ызъ  важ- 
н'Ьйпхихъ  характеристпческахъ  признаковъ,  бывающимъ 
у  слабыхъ  лицъ,  которымъ  иодходитъ  это  средство, 
является  чувство  внупгренняю  дрооюангя.  Это  субъективный 
спмптомъ,  потому  что,  не  смотря  на  положительное 
ощущен1е,  бывающее  иногда  очень  мучительнымъ,  за- 
м-Ьтнаго  для  посторонняго  глаза  дрожанхя  не  суще- 
ству^тъ.  Этотъ  симптомъ  часто  находятъ  у  за- 
стар-Ьлыхъ  пьяницъ,  потерп'Ьвшихъ  уже  сильный  раз 
рушенхя  въ  здоровы!  отъ  спнртяыхъ  напитковъ.  Впро- 
чемъ  спмптомъ  этотъ  находятъ  часто  не  только  у  та- 
кихъ  лицъ,  но  п  въ  других'ь  случаяхъ, — при  слабости 
отъ  другихъ  прпчинъ.  И  отъ  какой-бы  причины  ни 
зависЬлъ  указанный  спмптомъ,  если  только  онъ  рЪзко 
выраженъ,  не  сл-Ьдуетъ  забывать  Ацид.  сульфур. 

Мы  уже  говорили  о  ц'Ьнности  этого  средства  при 
кровоподтечной  сыпи  (рпгрига  ЬаетоггЬа§1са ).  Подобно 
Иротпалюсз,  онъ  им'Ьетъ  кровотеченхя  изъ  всЬхъ  отвер- 
СТ1Й  т'Ьла  и  кровоподтечныя  пятна  подъ  кожей. 
Этотъ  посл'Ьдтй  симптомъ  указываетъ,  что  Ацид. 
сульфур,  можетъ  быть  полезнымъ  при  кровоподтечныхъ 
синякахъ  кожи,  происшедшихъ  отъ  ушиба,  что  и  под- 
тверждается практикой.  Это  средство  оказалось  хоро- 
шимъ  посл-Ь  Арники,  Ледумъ  также  одно  пзъ  очень  хо- 
рошихъ  средствъ  противъ  ушибныхъ  синяковъ,  напр., 
въ  глазу.  Впрочемъ  /^1/та  дМствительна  не  при  однихъ 
ушибахъ  кожи,  но  и  надкостницы. 
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Лцид.  сульфутр.  можеть  быть  заьгЬстителомъ  Суль-- 
фура,  если  пося-Ьдий  не  оказываетъ  дЪйствгя,  при  прп- 
ливахъ  крови  въ  климактерическомъ  перюдЪ. 

Р|спсит  ас1(1ит.  Пикрикумъ  ацид. 

Это  сравнительно  новое  средство,  но  оно  уже 
прюбр-Ьло  довольно  значительную  терапевтическую 
ценность.  Оно,  на  первомъ  план-Ь,  поражаетъ  жиз- 
ненную силу,  какь  это  обнаруживается  чрезм'Ьр- 
ной  усталостью  или  чувствомъ  утамлвн1я  во  всемъ 
т^д-Ь,  въ  сопроввждеши  соотв'Ьтственнаго  ослаб- 
лен1я  умственныхъ  силъ,  апат1и,  ослабленхя  волевой 
способности  съ  желдшемъ  постоянно  лежать.  Въ  но- 
гахъ  чувство  такой  сильной  тялсести,  что  ихъ  едва 
можно  приподнять  съ  земли,  чувство  разбитости  въ 
пояснпц'Ь,  по  временамь  съ  ощущешемъ  жжен1я.  '  Ма- 
лейшее напряжен1е  или  усил1в  мозговое  вызываетъ  го- 
ловную боль.  Короче  говоря,  средство  это  представляетъ 
совершенную  картину  нереНахо  упадка  силъ  [прострацги) 
Я  нашелъ  это  средство  очень  полезнымъ  при  явномъ 
упадке  мозговой  силы  у  одного  старика,  который  при- 
близительно годъ  назадь  былъ  еще  здоровъ.  Онъ  жало- 
вался на  тяжесть  въ  затылкЪ  и  неспособность  сосредо- 
точить мысль  при  разговоре  или  мышлеши  и  вообще  на 
общее  утомлеше.  Я  боялся,  что  у  него  размягчен1е 
мозга,  но  посл-Ь  назначешя  Лцид.  пикрин,  брастир  ,  ока- 
залось, что  больной  быстро  поправился.  Это  средство 
вм'Ьетъ  много  сходнаго  съ  Ацид.  фосфор,  и  Фосфорами  въ 
его  дЪйствш  на  половые  органы,  особенно  у  мужчинъ, 
а  именно,  при  явлешп  спльнаго  половаго  желан1я  съ 
возбуждешемъ,  посл'Ь  которыхъ  является  соответствую- 
щая слабость  илгг  совершенное  половое  безсил1е.  Пови- 
димому,  несомненно,  что  этому  средству  суждеао 
стать  ОДНИМ71  изъ  самыхъ  ц'Ьнных.ъ  средствъ  противъ 
головномозговой,  спинномозговой  п  вообще  нервной  про- 
стращи,  особенно  завпсящей  отъ  половыхъ  излишествъ. 
Л«|ид  пикрик,  можетъ  быть  пзучаемъ  сравнительно  съ 
Гелъземиномь^  Ацид.  фосфор.^  Фосфором^,  Аргент.  ишпр.^ 
Сульфур.ч  Алюмипа  и  Силикой,  какъ  средствами,  который 
все  поражаютъ  головной  мозгъ,  спинной  и  воооще 
нервную    систему. 

{Продолжше  елпдуетъ) 
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Справочникъ  гомеопата. 

Д-ра  ^.   СЬгке. 

Переводъ  съ  англШскаго  д-ра  Е.  Дюкова. 

(Продолжен1е^. 

Мочевой  пузырь.  Раздраоюителъное  состоянге  мочевого 
пузыря. — Частый  позывъ  на  мочу,  которая  идетъ  въ  обыч- 
номъ  или  увелпченномъ  количеств-Ь,  съ  легкимъ  жже- 
Н1вмъ,  Аписз  ЗХ>  черевъ  2  часа;  постоянный  позывъ,  а 
отделяется  только  н-Ьсколько  капель,  Маитар,  3,  черезъ 
2  часа. — Жгучая,  р-Ьжущая  или  колющая  боль  въ  моче- 
испускательномъ  канал-Ь  (особенно  у  женщинъ)  во  время 
и  посл-Ь  мочеиспускан1я;  частый  позывъ  на  мочу,  Бербер. 
0,  по  дв-Ь  капли,  черезъ  7-^ — ^  часа.  —  Жжеше  въ  об- 
ласти почекъ,  пузыря,  мочеточника,  въ  канал*  (стран- 
гур1я),  Теребинт,  3,  черезъ  7^  —  ^  часа.  — Раздражеше 
шейки  пузыря  и  мочеиспускательнаго  канала  у  старыхъ 
женщинъ,  Еопаива  ЗХ»  черезъ  4  часа  — Недвржан1е  мочи, 
главнымъ  обравомъ  днемъ,  Феррумв  фосф.  бХ»  по  два 
грана,  черезъ  6  час— Раздражительность  мочевого  пу- 
зыря у  подагриковъ  и  алкоголиковъ;  раздражительность 
пузыря  и  прямой  КИП1КИ,  съ  позывамв  мало  или  безре- 
зультатными, Нуксб  вом.  3,  черезъ  4  часа — Непроизволь- 
ное отхождвн1е  мочи  во  сн-Ь,  Сенега  3,  черезъ  6  час. — 
У  спящаго,  днемъ  ли,  или  ночью,  Белладонна  1,  черезъ 
6  часовъ. — Непроизвольное  отхожденхе  мочи  при  кашля- 
нш  или  чихан1и,  Кавстик.  1,  черезъ  6  часовъ, 

Параличг  мочевого  пузыря. — 1)  Отумг  1,  чересъ  2  часа; 
2)  Канторисъ  3,  черезъ  2  часа. — Когда  бываетъ  постоян- 
ное ощущен1е,  будто  пузырь  не  вполн-Ь  опорожненъ,  Се- 
кале  1,  черезъ  4  часа.  См.  выше  Моча,  заЗврлсаше  ел. 

Острое  воспаленге  мочевого  пузыря.  Циститг. — Канта- 
рисг  3,  черезъ  2  часа.  —  Если  оно  вызвано  про- 
студой въ  сырую  погоду,  Дулькам.  3,  черезъ  2  часа.— 
Когда  воспалеше  бываетъ  симптомомъ  поражен1я  почекъ 
или  мочевого  камня,  съ  обильнымъ  отдЪлетемъ  слизи, 
Парейра  0,  по  2  капли,  черезъ  4  часа. 

Хроническое  воспалеше  мочевого  пузыря.  —  Кантор.  3, 
черевъ  6  часовъ. — Съ  недержанхемъ    мочи    въ   постели 
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ночью,  Пульсат.  ЗХ^  черезъ  6  час. — Моча  съ  аапахомъ 
лошадиной, — 1)  Ацид,  бензоин,  ЗХ»  ^ерезъ  6  часовъ;  2) 
Ацид,  нитрик  5,  черезъ  4  часа. — Если  этого  недостаточ- 
но, Химафиля  0,  по  5  капель^  черезъ  6  часовъ. 

Мочеиспускательный  каналъ. 

Воспаленге  его^  острое.  Трипперз.  Гоноррея. — Въ  самомъ 
начал'Ё,  во  время  лихорадочной  стадш,  Аконите  1,  черезъ 
72  часа.  Густое  желтое  выд'Ьлеше,  обильное,  саднящее, 
возбужден1я  (эрекд1и);  когда  поражена  предстательная 
железа,  Туя  1,  черезъ  1  часъ. —  Если  сильный  приливъ 
крови,  возбуждешя,  Кантар.  ЗХ*)?  черезъ  1  часъ.  — 
Когда  острая  стадхя  проходитъ,  Каннаб.  сат.  6,  по  2  капли, 
черезъ  3  часа. — У  женщинъ,  Семя  6,  черезъ  2  часа.  — 
Хроническхе  случаи,  Нафталинъ  ЗХ^  черезъ  4  часа.  — 
Желтоватое,  густое  выдЪлеше ;  конституд1ональная  (съ 
общимъ  поражетемъ)  гоноррея,  Натр,  сулъфур,  3,  по  2 
грана,  черезъ  8  час. — Гоноррейный  ревматизмъ,  см.  олово 
Ревиатизмъ. 

Хроническое  воспаленге  канала.  Хроническт  трипперз^ 
елизетеченге, — Туя  12,  черезъ  4  часа, —  Посл-Ь  Туи,  если 
понадобится:  1)  Ацид,  нитрик.  12,  черезъ  4  часа;  2)  Цин- 
набар.  ЗХ,  по  2  грана,  черезъ  4  часа;  3)  Нафталинъ 
ЗХ»  черезъ  4  часа. 

Суокенге  канала  Стриктура, — I)  Спазматическая:  Чис- 
тый спазмъ,  Камфора  1Х>  черезъ  10  мянутъ. — Лихо- 
радочное состоян1е  при  спавм'Ь,  Акон.  3,  через  ь  10  ми- 
нуть.— Горячая  ванна. — Въ  бол'Ье  хроническихъ  случа- 
яхъ,  Нуксъ  вом.  3,  черезъ  1  часъ.  См.  Моча,  бол/Ьзнен- 
ное  отхождете  ея. — П.  Стриктура  органическая  Въ  на- 
чале, Клематисъ  0,  черезъ  2  часа. — Бол'Ье  давяхе  слу- 
чаи— 1)  Силика  3^  по  3  грана,  черееъ  8  час;  2)  Фос- 
форъ  3,  черезъ  4  часа  При  возникновенхи  острыхъ  яв- 
летй,  необходимы  средства,  рекомендованный  въ  отд'Ь- 
д^  Мочи,  болезненное  отхождеше  ея;  а  также  проведе- 
те катетера. 

Мелькан18  передъ  глазами.  Летающ1я  мушки  передъ 
глазами.  Это  состояте  обыкновенно  зависитъ  или  отъ 
ненормальностей  въ  преломляющемъ  аппарате  глаза  илп 
отъ  разстройства  общаго  здоровья.  Въ  первомъ  случа-Ь 


*)  Осторожности  ради  лучше  взять  3-е  сотенное  д*лвн1е  {Иерев,^ 
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необходимы  соотв'Ьтствующгя  очки,  во  второмъ  требу- 
ются л-Ькарства,  устраняющ1Я  причину. — ^^При  общей 
слабости,  вызванной  какой  нибудь  истощающей  бо* 
л-Ьзнью,  Хина  3,  чрезъ  4  часа.— При  разстройствахъ 
печени,  Ацид.  питрик.  6,  черезъ  4  часа. — 1йогда  причи- 
ной были  половыя  излишества,  Фосфор,  3,  черезъ  4  ча- 
са.— Алкогольшля  излипюства,  Иуксъ  вом,  3,  черезъ  2 
часа. — См.  также  Глазъ,   бод-Ьзни  его. 

Мышцы.  Лтрофгя  мышечнан  прогрессивная, — 1)  Фосфоръ 
3,  черезъ  4  часа;  2)  Плюмбумъ  6,  черезъ  4  часа. 

Ревматизмг  мыгиечный.  См.  Ревнатизмъ. 

Невралггя^  боль  мышечная.  Мьалггя, — Когда  причиной 
была  простуда,  им-Ьется  он'Ьм'Ьлость,  боль  при  прикос- 
новеши,  Аконитъ  3,  черезъ  2  часа  — Отъ  иростуды  въ 
холодную  сухую  погоду,  боли  ухудшаются  при  вся- 
комъ  движенш,  Бр?ошя  3,  череза  2  часа.—  Отъ  просту- 
ды въ  холодную  сырую  погоду,  Дулькамара  3,  черезъ 
2  часа. — Вообще,  Макротинъ  ЗХ?  по  2  грана,  черезъ  3 
часа. — Тупая  боль  въ  голов-Ь.  спин-Ь,  конечностяхъ,  ли- 
хорадка; тянущая,  ноющая,  дергающая  глубоко-сидящая 
боль  въ  членахъ,  слабость  въ  ногахъ,  Гельзем,  3,  че- 
резъ 2  часа. — Слабость  всЬхъ  мускуловъ,  тянущхя  боль 
и  спазмы  въ  членахъ  и  суставахъ,  боль  въ  поясниц*,. 
Вератр.  вир  3,  черезъ  2  час.  —  Стр-Ьляющая  рвущая, 
дергающая  боль,  которая  все  держится,  а  зат-Ьмъ  вне- 
запно прекращается,  Валер.  3,  черезъ  2  часа  —  Упа- 
докъ  силъ  и  слабость  во  всЬхъ  мышцахъ-,  рвущая  боль 
во  всЬхъ  членахъ  и  суставахъ;  рвущая,  тянущая,  рев- 
матическая боль  или  чувство  разбитости^  боль  въ  спи- 
н-Ь,  во  время  сид'Ьнхя;  ревматическая  боль  въ  поясниц'Ь 
утромъ,  Антим.  тарт.  6,  черезъ  4  часа. — Дерган1е  п 
боли  во  всЬхъ  членахъ,  боль  въ  правой  ступнк  и  л-Ь- 
вой  рук*;  жесток1я  паралитическая  боли  въ  рукахъ; 
дергающая,  тянущая  боль  въ  плечахъ;  спазмы,  рвупця 
боли  въ  бедрахъ  и  голеняхъ,  Кольхик.  3,  черезъ  2  ча- 
са — Тугоподвижность  и  слабость  въ  плечахъ,  нелов- 
кость въ  ногахъ,  утромъ  въ  течен1е  часа  времени;  рву- 
щая боль  во  всЬхъ  членахъ,  слабость  и  дрожанхе,  па- 
ралитическая тяжесть,  невыносимая  неловкость,  Ков* 
стик^  6,  черезъ  2  часа. — См.  также  Грудобрюшная  прегра- 
да, Поясничная  боль,  РевЬатизмъ. 

{Иродолженге  слп»дуетъ). 
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Лечебныя  замЪтки. 

12.  К0М0КЛЯД1Я  яри  кашлЪ.  Г-жа  Л.,  48  л.^  простудив- 
шись, получала  сухой  кашель.  Посл-Ь  м'Ьсячнаго  лечен1я 
ей  стало  легче  диемь,  но  по  ноча^лъ,  когда  она  ложи- 
лась въ  постель,  кашель  сделался  еще  мучительнЬе, 
почему  она  и  обратилась  за  помощью  къ  гомеопатш. 
Она  жаловалась  на  мучительный  кашель,  во  время  ко- 
тораго  уже  2  дня  испытываеть  острую  боль  подъ  ло- 
паткой и  грудной  железой  съ  л'Ьвой  стороны  и  въ  л-Ь- 
вомъ  вискЪ.  При  изсл-Ьдованхи  обнаружены  крепити- 
рующ1е  хрппы  въ  легкихъ  и  общее  ослабленхе  больной. 
При  колющихъ  боляхъ  въ  груди  во  время  кашля  въ 
гомеопат1и  имеется  много  средствъ.  [1ри  бол'Ье  п(»дроб- 
номъ  разбор-Ь  этихъ  средствъ,  такъ  какъ  изь  нихъ 
Комоклядгя  (Сошос1а(11а  ^еп^а^а)  имЬетъ  свойство  вызы- 
вать боли  при  кашлгь  подъ  лтъвой  лопаткой  и  лтьвой  груд- 
ной железой,  а  также  въ  вискахг,  что  было  характерно 
для  данной  больной,  то  ей  и  было  назначено  это  сред- 
ство въ  в  д'1>л.  Уже  лъ  первую  ночь  кашель  умень- 
шился, спустя  3  дня  боли  прекратились,  а  черезъ  не- 
д':&лю  больная  совершенно  выздоров'^ла.  Фактъ  этотъ 
ясно  доказываетъ,  что  можетъ  сд'Ьлать  гомеопат1я,  когда 
л':]^карство  правильно  подобрано  (Ьекагг  -  Ьошеор., 
1902,  Х8  9).  В.  Я. 

13.  Тирео'юдинъ  при  опухоляхъ  грудныхъ  железъ.  Вг. 
Ва1еу  нашелъ  тиреоходинъ  очень  дМствительнымъ 
средствомъ  при  опухоляхъ  грудныхъ  железъ  въ  связи 
съ  опухолями  матки  фибрознаго  характера  (въ  XI 
раст.,  ^ — 5  разъ  въ  день).  Его  можно  давать  нед'Ьлями 
и  м'Ьслцами  безъ  всякаго  вреда,  напротивъ,  онъ  часто 
улучшаетъ  даже  общее  состояние  организма.  Онъ  пока- 
занъ  при  фпброзныхъ  затверд'Ьн1яхъ  клетчатки  грудей, 
бывающпхъ  одновременно  съ  маточными  фиброидами, 
когда  больная  жалуется  на  большую  слабость  и,  не 
смотря  на  сильный  аппетитъ  и  обильное  питан1е,  все- 
такп  худ-Ьетъ  Изъязвленхе  грудныхъ  железъ  всл'Ьдствхе 
ихъ  большого  размера  и  тяжести.  Сердцеб1ен1е  при 
мал'Ьйшемъ  напряжен1и.  При  опухоляхъ  паховыхъ  и 
подмышечныхъ  л^елезъ,  когда  он'Ь  бываютъ  тверды, 
какъ  камень, — при  золоту х'Ь,  исхудаши.  Это  средство 
можно  употреблять  при  полнокров1и    и    неправильныхъ 


^^^^ 
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м-Ьсячныхъ.  Когда  затверд'Ьшв  грудей  не  сопровожда- 
ется ни  жаромъ,  ни  краснотой,  ни  вообще  лихорадкой. 
(К.  Атег.  1оигп.  о^*  Нот.  1902,  ^и1^).  А.  А 

14.  Фосфоръ  при  опухоляхъ  языка.  Больной  Н.  Ф., 
53  л-Ьтъ,  обратился  ко  мнЬ  (27  сент.  1896  г.)  съ  жало- 
бой, что  у  него  посредине  языка  образовалась  опухоль, 
мЪшающая  дввжешямъ  языка;  дня  3  назадъ  эта  опухоль 
(оказавшаяся  величиной  съ  большую  горошину)  дала 
трещину  и  начала  кровоточить.  Кровотечен1е  усилива- 
лось отъ  волнетя,  горячей  пищи.  Опухоли  подчелюст- 
ныхъ  железъ  не  обнаружено.  Назначено  Фосфоръ  4  и 
Гамамелисъ  ХЗ,  поперем.  Черезъ  3  дня  кровотечете 
прекратилось,  трещина  затянулась,  но  опухоль  въ  преж- 
немъ  С0СТ0ЯН1И;  общая  слабость. — Продолжать  Фрсфоръ 
4,  3  раза  въ  день  — Черезъ  5  дней:  опухоль  будто 
меньше,  слабооть;  головокружешя. — Фосфоръ  12,  3  раза 
въ  день. — Черезъ  м^сяцъ  отъ  затверд-Ьтя  не  осталось  и 
сл-Ьда;  больной  могъ  свободно  владеть  своимъ  языкомъ. 
До  сихъ  поръ  (вотъ  уже  6  л.)  опухоль  не  возоб- 
новилась. 

Фосфоръ  (6 — 12 — 30)  оказался  у  меня  полезнымъ  и  въ 
н-Ьсколькихъ  другихъ  случаяхъ  затверд-Ьихй  въ  язык*, 
но  безъ  изъязвленш.  И.  Луценко. 

16.  Излечен1Я  рака:  1)  Бг.  А11еп  сообщаетъ  (въ  Нош. 
Кеоогй,  1901,  Таи.)  объ  излечеши  имъ  рака  языка  по- 
мощью Фосфоръ  6. 

2)  Вг.  уап  йег  Ьаап  сообщаетъ  о  двухъ  случаяхъ 
рака  грудной  железы,  излеченныхъ  имъ  въ  теченхе  5 
м-Ьс-  пооредствомъ  Арсеника  и  Гидрастисъ  въ  среднихъ 
разведен1яхъ  и  примочекъ  изъ  Гидрастисъ  на  опухоль 
(Ееу,  Ьот.  6*апса18е,  1900,  NоV.). 

3)  Бг.  Маг<}1п  (ИЗЪ  С.  Франциоко)  сообщилъ  о 
слЪдующемъ  случа-Ь  излечея1я  рака  грудной  железы. 
Больная  55  л.,  страдаетъ  уже  9  м-Ьс.  Опухоль  изъязви- 
лась,  тверда  Язва,  величиною  съ  ладонь,  кратерооб- 
разна  и  выд-Ьляетъ  ихорозную,  вонючую  жидкость. 
Подмышечный  железы  опухли,  Им-Ьются  узлы  и  въ 
другой  (л-Ьвой)  груди.  Такъ  какъ  больнал  отказалась 
отъ  опврац1и,  то  ей  была  назначена  Силицеа  и  наружно 
примочки  изъ  соленой  воды.  Сначала  эти  примочки 
вызывали  сильную  боль,  затЪмъ  стали  переноситься 
легче;  черезъ  6  нед.  отд'Ьлете  уменьшилось  и  появи- 
лись здоровыя  грану  ЛЯЦ1И.  Кром-Ь  того    больной   про  из- 
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водилась  гальваназащя  (анодъ  на  подложечку,  катодъ  на 
позвоночникъ,  3  раза  въ  нед'Ьлю,  по  15  мин.).  Внутрь 
затЬмъ  назначались  Кон1умъ,  Арсеникъ,  Гидраст., 
Ацид.  нитрик..  Мерку  р.  Черезъ  72  года  язва  умень- 
шилась на  иоловину.  Было  дано  Кали  фосфор.,  какъ 
тонизирующее,  и  съ  прекраснымъ  результатомъ:  еще 
черезъ  3  м'кс.  язва  совершенно  зажила.  Больная  про- 
жила посл^  этого  еп1;е  15  л.,  безъ  всякихъ  сл'Ьдовъ 
возврата  бол-Ьзни,  и  умерла  отъ  другой  причины. 
(РасхГ.  Соаз^.  ^,  оГ  Нот  ,  1900,  1иИ).  Л.  А. 


1ро11Е1  I  сн1сь. 

Христолюбивое  0-во  самопомощи    въ    болЪзняхъ.    Изъ 

полученнаго  редакцхей  на-дняхъ  списка  членовъ  О-ва 
видно,  что  0-во  организовало  сл-Ьдугопце  отд-йлы;  1) 
Каменецъ-Подольскш,  съ  двумя  церковно-приходскими 
попечительствами,  въ  с.  Мыткахъ,  Могилевскаго  уЬзда, 
и  м-Ьст  Жванчик-Ь,  Ушицкаго  уЬзда;  2)  Новгородское; 
3)  Николаевское  и  4)  Московское.  Желаемъ  дальней- 
шаго  успеха. 

Св'Ьтовой  наркозъ.  Д-ръ  Мининъ  (въ  ЫетербургЬ) 
указалъ  на  терапевтическая  и  успокаивающхя  боли 
свойства  синяго  электрическаю  свтьта  и  пригодность  его, 
всл-Ьдствхе  этого,  съ  ц^лью  анестезш,  при  малыхъ  опе- 
ращяхъ.  Но  недавно  этотъ  же  св'Ьтъ  былъ  прим-Ьнонъ 
съ  большимъ  успЪхомъ  и  при  2-хъ  крупныхъ  опера- 
Ц1яхъ — грыжесЬчееая.  Это  им-бло  м'Ьсто  въ  Благов-Ь- 
щенской  больниц-Ь,  въ  Петербурге.  Въ  первомъ  слу- 
ча-Ь  была  сд-елана  предварительная  инъекц1я  кокаина, 
а  загЬмъ  поле  операц1и  было  подвергнуто  вл1ян1ю  си- 
няго электрическаго  св-Ьта  въ  течете  всего  времени, 
пока  длилась  операцая.  Операцхя  длилась  20  мин.  и 
бачьной  ув^рялъ,  что  не  чувствовалъ  совершенно  боли 
Во  второмъ  случае  операц1я  была  произведена  при 
томъ  же  электрическомъ  св-ЬтЪ,  но  безъ  впрыскиван1я 
кокаина.  Правда,  въ  этомъ  случае  боль  чувствовалась, 
но  на  столько  незначительная,  что  больной  ее  север- 
шенно  спокойно  переносилъ.  Заживлен1е  раны  въ  обоихъ 
случаяхъ  произошло  прекрасно,  безъ  всякаго  нагноен  1Я. 
Прим^ленхе    этого    св-Ьта    при    малыхъ    операщяхъ    въ 
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названной  больниц'Ь  дЪлается  уже  давно  и  съ  прекрас* 
нымп  результатамл 

Приведенные  факты  преде гавл.яютъ  двойной  инте- 
росъ:  съ  одной  стороны,  онц  представляютъ  большой 
практическай  интересъ,  давая  въ  руки  врачей  прекрас- 
ное наркотическое  средство,  не  имеющее  непрхятныхъ 
свойствъ  хлороформааго  п  другихъ  химаческихъ  нар- 
козов7>;  съ  другой  стороны,  въ  теоретическомъ  отно- 
шен1и,  важно  то,  что  мы  им-Ьемъ  зд-Ьсь  наркоти- 
ческое средство,  такъ  сказать,  динамическаго  (а  не 
матер1альнаго,  хамическаго)  проиохождеп1я.  (Кизз.  тей, 
КппазсЬаи,  1902—3,  Х«  II).  Я.  Л. 

Мнимая  безвредность  борной  кислоты.  Борная  кислота, 
какъ  известно,  считается  однимъ  изъ  невинн'Ьйпхихъ 
дезпнфекцирующихъ  средствъ,  вреднымъ  лишь  для  бак- 
тер1й,  но  не  для  организма  человека  Эта  воображаемая 
безвредность  ея  послужила  поводомъ  къ  тому,  что.  она 
была  предложена  для  консервирован1я  мяса,  горячимъ 
пропагаторомъ  чего  явился  проф.  О.  ЫеЬгехсЬ.  Однако, 
какъ  и  сл-Ьдовало  ожидать  и  какъ  доказываютъ  съ  не* 
сомн-Ьнностью  опыты  проф.  Р.  Нойпапп'а,  то,  что  вред- 
но для  бактерхй,  далеко  не  безразлично  и  для 
организма  высшпхъ  жпвотныхъ,  а  сл-Ьдовательно  и 
для  челов-Ька.  По  опытамъ  Гофмана,  борная  кис- 
лота представляетъ  сильный  кл-Ьточный  ядъ,  опасность 
котораго  возрастаетъ  въ  соотв'Ьтств1и  съ  вводимымъ 
количествомъ  ея  и  степенью  ковцентращи.  Онъ  произво- 
дилъ  опыты  на  собакахъ  ^^которыхъ  онъ  кормилъ  мя- 
сомъ,  содержавшимъ  27^%  борной  кислоты),  кроликахъ 
и  кошкахъ  (имъ  вводился  въ  кишечникъ  1 — 3®/о 
растворъ  кислоты),,  а  также  на  рыбахъ  и  лягушкахъ 
(сажавшихся  въ  воду,  содержащую  эту  кислоту). 
Во  всЬхъ  случаяхъ  обнаружилось  рЪзкое  дЪйствхв  на 
эпителхй  слизистой  оболочка  кишекъ,  съ  отпаденгемъ. 
его  и  иногда  образоватемъ  гангренозныхъ  язвъ;  ст-Ьнки 
кишекь  воспалены,  просв'Ьтъ  наполненъ  мутной  жид* 
костью,  содержаш;ей  отпавшш  эпителш.  При  опытахъ 
съ  рыбами  и  лягушками  получалось,  кром-Ь  воспаяешя 
кишекъ,  также  и  поражен1е  кожи,  до  образованхя  ган- 
гренозныхъ пузырей  на  ней  включительно.  Особенно 
вредно  д-Ьйствует^ь  борная  кислота  на  рыбъ,  который 
даже  въ  74^о  раствор-Ь  ея  погибали  уже  въ  1 — 2  дня^ 
(Веи^зсЬе  шей.  ЛУосЬепзсЬг.,  1902,  №  46). 
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ОТЧ  ЕТЪ 

Правлешя  Одесскаю  Ганешовскаго  Общеша 

за  1902  г. 

Д'Ьятельность  нашего  О-ва  въ  истекшемь  году 
была  по^гги  также  продуктивна,  какъ  и  въ  првдыдущ1е 
годы,  но  въ  финансовомъ  отношенш  истекпий  годъ  да- 
леко не  оправдалъ  возлагавшихся  на  него  надеждъ,  и 
Правлешю  лишь  съ  трудомъ  удалось  свести  концы  съ 
концами.  Правлеше  не  находить  нужнымъ  входить 
зд'Ьсь  въ  разсмотр-Ьнае  подробныхъ  причинъ  этого.  Он'Ь 
отчасти  указаны  въ  отчет-Ь  Медиц.  Отд.  Т-Ь  же  причи- 
ны в^роотно  повлхали  угнетающимъ  образомъ  и  на 
энерНю  членовъ  нашего  О-ва,  почему  приходъ  отъ  член- 
скихъ  взносовъ  и  пожертвованШ,  вм'Ьсто  предлогавпшхся 
800  р.,  достигъ  только  452  р.  57  к.  и  за  членами  чи- 
сдждось  на  1  янв.  текущ.  г.  недоимки,  въвид'Ь  не  сд'Ь- 
ланныхъ  членскихъ  взносовъ,  около  500   р.    слишкомъ. 

Т'Ьмъ  не  мен-Ье,  не  смотря  на  ст-Ьсненныя  денеж- 
ныя  обстоятельства,  0-во  продолжало  энергично  пресл-Ь- 
дрвать  рааъ  нам-Ьченныя  ц-Ьли  п  потому,  когда  Правле- 
Н1е^  въ  экстренномъ  засЬданаи  О-ва  21  авг.  истекшаго 
года^  доложило  о  предложен! и  д-ра  Е.  Я.  Дюкова  пе- 
редать О-ву  для  дальн'Ьйшаго  ввдев1Я  основанный  имъ 
журнадъ  <В1^никъ  Гомеопатической  Медицины»,  то 
Собран1е  охотно  приняло  это  предложен1в  и  постановило: 
сПреддожеше  д-ра  Дюкова  принять,  поручить  Правле- 
вио  взять  ва  себя  какъ  издан1в  журнала,  такъ  и  изы- 
екав1е  средствъ  на  его  издаше,  съ  тЬмъ,  чтобы  изъ 
средствъ  О-ва  тратилось  на  это  изданхе  не  бол-Ье  ста 
рублей,  ве  считая  могущихъ  быть  на  это  д'Ьло  спещ- 
альныхъ  пожертвовашй».  И  необходимый  средства  д'Ьй- 
ствительно  нашлись:  мнопе  члены  О-ва  р'Ьшили  дать 
средства  на  это  издан1е.  Уже  црисутствовавшге  въ  томъ 
же  Собран1и  члены  подписали  на  это  издан1е  470  р.; 
къ  нимъ  затЬмь  присоединились  и  н"Ькоторыв  друпе 
члены.  Въ  состоявшемся  того  же  21  авг.  засЬдаши 
Правлешя    редакторомъ    журнала    былъ    избранъ    сек- 
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ретарь  Правлешя  д-ръ  И.  М.  Луценко  и  Празлете 
приступило  къ  хлопотамъ  по  переводу  журнала  въ 
Одессу.  Уже  2-го  сект.  Правлеше  послало  соотв-Ьтствен- 
ное  прошвн1е  въ  Главное  Управленхе  по  д'1}ламъ  печати, 
но  разр'Ьшенхе  было  получено  лишь  къ  половин-Ь  декаб- 
ря. Столь  позднее  получеше  разр'Ьшенхя  не  дало  воз- 
можнозти  Правленгю  выпустить  №  1  журнала  еще  въ 
декабре,  какъ  было  предположено. 

О  д-Ьятельности  Лечебницъ  О-ва,  какъ  главной 
(по  Хе|)СОнской  ул.),  такъ  и  второй,  открытой  временно 
(на  Стеновой  ул.),  а  также  Химико-Вактерюл.  Каби- 
нета и  Аптеки,  подробно  говорится  въ  отчете  Медиц. 
Отд    О-ва. 

Правлен1е  считаетъ  долгомъ .  остановиться  подробнее 
на  своемъ  денежпомъ  отчете  за  истекшШ  1902  г.  и 
см-Ьт-Ь  на  текущ1Й  1903  г. 

Сравнивая  сьгЬту  на  истекшш  годъ  съ  д-Ьйстви- 
тельными  цифрами  приходовъ  и  расходовъ,  мы  видимъ, 
что  эта  см4та  особенно  не  оправдалась  по  отд-Ьламъ 
приходовъ  О-ва  и  Лечебницы;  такъ,  по  отд.  О-ва  прихо- 
довъ получилось  лишь  452  р.  57  к.,  вм-Ьсто  предпола- 
гавшихся по  см-Ьт-Ь  800  р. ,  а  по  отд.  Лечебницы  414  р. 
85  к  ,  вм.  800  р. 

Это-то  обстоятельство,  недоборъ  по  этимъ  двумъ 
отд-Ьламъ  бол-Ье  700  р.,  и  было  причиной  ст-Ьсненнаго 
положен1я  О-ва  въ  денежномъ  отношенш  въ  истекшемъ 
году. 

Составляя  поэтому  см-Ьту  на  текущ1Й  годъ,  Прав- 
лен1е  старалось  быть  возможно  осторожнымъ.  Такъ, 
только  относительно  Аптеки,  въ  виду  того,  чтод'Ьятель- 
ность  ея  съ  каждымъ  годомъ  увеличивается  и  въ  этотъ 
отд'Ьлъ  на  текущ1Й  годъ  перенесена  стерилизащя,  предпо- 
ложенъ,  какъ  весьма  вероятный,  приходъ  въбОООр.;  для 
X.  Б.  Каб.  и  Лечебницы  взяты  средн1я  цифры  за  прежнхе 
годы — 300  р.  и  450  р.  Средняя  цифра  членскихъ  взносовъ 
за  прежше  годы  составляетъ  343  р.  п  пожертвованШ  300  р., 
итого  643  р.,  но  Правлеше,  въ  виду  того,  что  приходъ 
по  этому  отдЬлу  значительно  упалъ,  уменьшаетъ  эту 
цифру,,  изъ  осторожности,  до  500  р.  Такимъ  образомъ 
общая  сумма  в'Ьроятныхъ  приходовъ  получается  7250  р. 
Суммы  этой  недостаточно  для  покрыт1Я  всЬхъ  расхо- 
довъ по  деятельности  О-ва,  если  она  будетъ  въ  теку- 
щемъ  году  въ  томъ  же  объем-Ь,  какъ  и  въ   истекшемъ. 
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Единственно,  въ  чемъ  возможно  для  О-ва  сокращвн1е  въ 
расходахъ,  по  мн'Ьнш  Правлешя,  —  это  Лечебница. 
Лечебница  представдшетъ  центральное  учрежден  1е  для 
О-ва,  дающее  ему  главное  значен1е  и  смыслъ,  какъ 
О-ва  благотворнтельнаго;  но  она  требуетъ  отъ  О-ва 
большихъ  расходовъ  и  въ  истекшемъ  году  дефицитъ  по 
этому  отделу  О-ва  достигъ  цифры  1170  р.  42  к.  Столь 
зиачитедьныя  траты,  при  настоящемъ  состоянш  денеж- 
ныхъ  средствъ  нашего  О-ва,  слишкомъ  велики  и  не 
подъ  силу.  Только  въ  этомъ  отдЬл'Ь  Правленхе  нашло 
возможнымъ  сделать  сокращенхе,  чтобы  свести  сумму 
расходовъ  см'Ьты  съ  приходами.  Уменьпшвъ  съ  этой 
ц^Ьлью  сумму  на  вознагражденхе  врача  за  прхемы  въ 
Лечебниц']^  до  300  р.  (вм.  900),  Правленхе  оставило 
сущвствующ1е  расходы  по  Лечебнице  въ  прежнем  ъ 
разм^р'Ь  на  4  м-Ьс.  текущаго  года,  въ  надежд-Ь,  что 
быть  можетъ  предстоящее  Общее  Собранхе  членовъ 
О-ва  изыщетъ  средства  на  покрыт1е  расходовъ  по  этой 
столь  важной  и  жизненной  функщи  нашего  О-ва. 

Такъ  какъ  сумму  приходовъ  и  расходовъ  по  из- 
даваемому въ  настоящемъ  году  журналу  с  В.  Г.  М.» 
Правлевае  затрудняется  определить  даже  приблизитель- 
но, по  новизнъ  д-Ьла,  и  такъ  какъ,  кром-Ь  того,  жур- 
налъ  этотъ  им'Ьетъ  свои  споцхальныя  суммы,  вполн-Ь 
обезпечивающ1Я  его  изданхе,  то  онъ  и  не  внесенъ  въ 
смЬту.  По  настоящее  время  (20  февр.)  спещально  на 
И8дан1е  журнала  поступило  отъ  разныхъ  лицъ  505  р., 
кромЪ  денегъ,  полученныхъ  отъ  подписчиковъ  на 
журналъ. 

Въ  составе  имущества  О-ва  въ  отчетномъ  году 
никаквхъ  особенныхъ  перем"Ьнъ  не  произошло,  почему 
его  имеется  на  ту  же  приблизительно  сумму,  что  и  въ 
предыдущемъ  году,  т.  е.  приблизительно  тысячъ  на  10 
съ  явпшимъ. 

ВсЬхъ  членовъ  въ  О-в^  въ  настоящее  время  180 
чел.,  томъ  числ-Ь  почетныхъ  9,  пожизненныхъ  5  и  чле- 
новъ Меднцинскаго  ОтдЬлешя  11  чел. 

Правлеше  О-ва  состояло  въ  отчетномъ  году  изъ 
сл'Ьдующихъ  лицъ:  ПредсЬдатель  Митрофанъ  Василь- 
евичъ  Шимановсюй,  члены:  Георгш  Яковлевичъ  Бала- 
бушка^  Степанъ  Исидоровичъ  Гофъ  (зам'Ьотивш1Й  отка- 
вавшагося  Я.  В  Б-Ьяоводскаго),  Бладим1ръ  Владим1ро 
вячъ     Де-Виттъ,    Дашилъ    Федоровичъ      Костенвцк1й, 
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Иванъ  Митрофановичъ  Луцеяко  (Секретарь  и  Казначей 
Правден1я)  и  Николай  Ипподитовить  Рудинскш.  Кан- 
дидаты къ  ннмъ:  Константинъ  Антоновичъ  Зенковичъ 
и  Давидъ  Афанасьевичъ  Лейбензонъ  (управдяющ1Й 
аптекой  О-ва). 

Ревиз10нная  Комяссхя:  Эдмундъ  Антоновичъ  Вы- 
С0ДК1Й,  Александръ  Антоновичъ  Жуковск1Й  и  Мелетш 
Аркадьевичъ  Шаравсюй  и  Кандидатъ  къ  нимъ  Илья 
Дмитрхевичъ  Карчафдиди. 

Председатель  ^Iравлен^я 

Д'^Ьйствительный  Статсюй  Сов']Бтникъ 

М.  Шимановскт. 
С.  п.  Гофз. 
Д.  Ф.  Косшенецкш. 
Члены:  {  В.  Де-Виттз. 

Я.  И.  Рудинскгй. 
Георьгй  Бамлбушка. 

Секретарь  и  Казначей 

и    Луценко, 
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Дошеллдъ 

Рев1810нжой  Комжесш  Одееекаго  Ганемановскаго  Общества 
Очередному   Общему  Собрашю  Чденовъ  О-ва  0-го  марта 

1908  г. 

Ревиз10нная  Комисс1Я,  пров'Ьривъ  всЬ  приходо- 
расходный  книги  О-ва,  оправдательные  документы  и 
представляемый  Правленхемъ  денежный  отчетъ  за  1902 
годъ,  нашла  век  книги  и  документы  въ  полномъ  по- 
рядкгЬ,  денежный  отчетъ  составленнымъ  совершенно 
правильно  и  согласно  съ  приходо-расходными  книгами 
О-ва. 

Председатель  Комиссш 

Священника  Ж.  Шаравшй. 


(  Э.  А.  Высоцтй. 
\  А.  А.  Жуковскш. 
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Денежный  отчетъ  Правлен'т  Одеес! 


^ 


ПРИХОДЫ: 

По  отделу  О-ва: 
Остатокъ  на  1  Янв.  1902   г.  42  р.  46  к. 

Въ  отчетномъ  году  поступило:  ] 

Членскихъ  взносовъ  .    .    .  300  р.  —  к. 
НожертвованШ  и  7о7о  •    •  1Ь2  „  57  „  452  „  57  „      : 

Взято  въ  займы 1000  „  —  ,> 

На  изд.  журн.:  спец.  сумм.  466  „  —  „ 

Отъ  подписчиковъ  ....    37  „   —  „  502  „  —  „ 

По  отделу  Лечебницы : 

За  входные  билеты    .    .    .  378  ^  60  ,, 
Пожертвован1Й 36  „  25  „  414  „  85  „ 

По  01Д&лу  Аптеки: 

Отъ  продажи  л'Ькарствъ  п  пр.  5614  „   75  „  *) 

По  отдЬлу  Хим.-Бакт.  Каб. 

За  анализы ЪОб  „   —  „ 

„   стеризацшистер.првд.  265  „  44  „ 
Случайныхъ  (за  микроск.)  100  ^  —   ^671^44^*) 

Всего  .   .     8698  р.  07  к. 


*)  КромЬ  того  отпущено  безилатно  л^Ькарствъ  на  суииу  306  р.  28к- 
**)  16  анализовъ  было  сд^^ано  безплатно  и  41    съ  уступкой  отш 

50  до  75  •/•• 
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мановскаго  Общества  за  1902  г. 


РАСХОДЫ: 
о  отдЪлу  О-ва: 

Инвентарь    библ10т.    и 

зюцонн 37  р.  10  к. 

Канцел   и    мелк.  расх  43  „  89  ^ 

Уплачено  %7о     •    •    •  ^37  ^  77  „       218  р.  76  к. 

„        долговъ   .    ,  600  „  —  „ 
Израсходовано  на  жур- 

адъ  сВ.  Г.  М.» 7  „  31   „ 

1о  ФтхМу  Лечебнжцы: 

Квартира 45  „  —  „ 

Объявлешя 13  ^  —  ^^ 

Страховка  имущества  4  ^  —  „ 

Инвентарь 7  „  20  „ 

Отопленхе 15  „  05  „ 

Врачу 862  „  50  „ 

Кассирш'Ь 212  „  25  „ 

Мвпк1в   расходы  ...  30  „  27  ^     1585  „  27  „ 

В*  от)|^к^^  Аптекж: 

Квартира 800  „  —  „ 

Ремонтъ 22  у,  67  „ 

Отопдеше  и  осв'^^щеше  104  „  35  „ 

Сдуйсащ10 2249  „  36  „ 

Инвентарь 33  „  30  „ 

Страховка 52  „  50  „ 

Торговыя  права  ...  80  „  —  „ 

Публикац1и 25  „  50  „ 

КанцелярсЕхе  и  мелкхе 

1»сходы 88  я  10  „ 

Л-Ькарства,  укуп.  мат. 

и  проч. 2048  „  51  „      5454  „  29  „ 

По  от)А1у  Хмм.-Бакт.  Каб. 

Инвентарь 379  „  60  „ 

Расходы  по    анализ.  79  „  30  „ 

>         >      стерил.  344  у,  79  ^        803  ,,  69  ^ 

Всего  .    .    8669  р.  32  к. 

Налннными  въ  касс-Ь  на  1  Января  1903  г.       28  „  75  „ 

Балансъ  .    .      8698  р.  07  к. 
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С  М  ^  Т  А 
на  1903  г. 
ПРИХОДЫ: 

Членск1е  взносы  и  поясертвованхя   ....  500  р. 

Лечебница 460  ^^ 

Аптека 6000   „ 

Химико-Бакт.  Каб 300    > 

Всего  •   .   .    72Б0  р. 
РАСХОДЫ: 

По  отдЬду  О-ва: 

Библ10тека,  канцелярсюе  и  меяк1е 

расходы 100  р. 

Уплата  %7о •  •    •      ^00  п      600  р. 

По  отделу  Лечебницы: 

Квартира 400  „ 

Врачу 300  „ 

Кассирш*      180  „ 

Проч1е  расходы 70  „       950  „ 

По  отделу  Аптеки: 

Квартира 800  „ 

Отопленхе  и  осв-Ьщенхе 100  „ 

Слуасащ1е 2340  „ 

Торговыя  права  и  страховка  ...  85  „ 
Л-Ькарства,  укупор.  матер,  и  проч.  2000  „ 
Проч1в  расходы 175  „     5500  ^ 

По  отдЬду  Х1м.-Бакт.  Каб. 

Инвентарь 85  „ 

Помощнику 75  „ 

Проч1е  расходы 40  „      200  „ 

Всего  •   .   .      7260  р. 
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О  Т  Ч  Е  Т  Ъ 

Недщаскаго  ОтдЬлешя  Одеескаго  Ганемановскаго  Общества 

за  1902  г. 

Д'Ьятельность  Медицинскаго  Отд-Ьленхя  въ  отчет 
номъ  году,  какъ  и  раньше,  заключалась  въ  занятхяхъ 
въ  Лечебнице,  Хим.-Бакт.  Каб.  и  Аптек-Ь  О-ва  и  нау  чныхъ 
докладахъ  спецхальнаго  и  популярнаго  характера. 

ВсЬхъ  засЬданШ  Медиц.  Отд.  въ  истекшемъ  году 
было  19.  Они  были  посвящены  отчасти  спещальньшъ 
докладамъ,  а  главнымъ  образомъ  популярнымъ  докла- 
дамъ,  представлявшимъ  продолженхе  читавшихся  и  въ 
предыдущее  1900  и  1901  гг.  «Оистематическихъ  докла- 
довъ  по  медицин-Ь  (о  сущности  и  леченш  болезней)». 
Посд4днихъ  въ  отчетномъ  году  прочитано  17,  а  имен- 
но: по  нервнымъ  и  душевнымъ  болЬзнямъ  10  докла- 
довъ:  €Анатом1я  и  фи81олог1я  нервной  системы:  I.  Общее 
пошггхе  о  нервной  системе.  Черепная  коробка  и  голов- 
ной мозгъ»,  сТоже.  П.  Отроете  головного  и  спинного 
мозга>,  сТоже.  III.  Нервы:  и  нервныя  окончан1я.  Оим- 
патическая  нервная  система»,  сТоже.  IV.  Психомоторные 
и  психосензорные  центры.  Механика  мозговып^ъ  функ- 
Ц1Й.  Учен1е  о  невронахъ»^  «Бол'^^зни  нервовъ»,  сБол'Ьз- 
ни  спинного  мозга»,  «Органичесшя  бол-Ьзни  головного 
мозга»,  <Функц1ональныя  болЬзни  головного  мозга», 
сОбщхе  неврозы»  и  сБол'Ьзни  симпатической  нерв- 
ной системы.  Очеркъ  душевныхъ  бол-Ьзней»;  по 
глазнымъ  бол'Ьзнямъ  4  доклада:  сОрганъ  зр-Ьтя. 
Анатом1я  и  физ10лог1я  его»,  <Тоже  (повтореше) » ,  «Бо- 
лезни придато  чныхъ  аппаратовъ  глаза»  и  с  Болезни 
глазного  яблока  и  зрительнаго  нерва»;  по  бол-Ьзнямь 
уха  2  доклада:  «Органъ  слуха.  Анатом1я  и  физ1олог1я» 
и  €  Болтни  уха»;  по  кожнымъ  бол'Ьзнямъ  1  докладъ: 
<Вол'кзн11  кожи  и  ея  придатковъ».  Въ  Общемъ  Собраши 
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членовъ  О-ва  3-го  апр-Ьля  истекшаго  года  д-роьгь  Н. 
И.  Рудинскимъ  была  произнесена  р-Ьчь  на  тему:  сГд-Ь 
законъ  подоб1я  не  прим-Ьнимъ?»  Въ  спецгальнЕлхъ  засЬ- 
дан1яхъ  были  сд']^ланы  слЪдующге  доклады:  Зубнымъ 
врачемъ  И.  А.  Гершанскнмъ:  <  Случай  невралгаи,  про- 
исшедшей отъ  дентикула  въ  ткани  пульпы»;  д-ромъ 
И  М.  Луценко:  с  Случай  быстраго  излеченгя  флегмоны 
задняго  прохода  внутренними  средствами»  и  д-ромъ  Н. 
И.  Рудинскимъ:  «Лечеше  маститовъ  внутренними  сред- 
ствами». О  двухъ  посл'Ьднихъ  случаяхъ  подробнее  го- 
ворится ниже. 

Согласно  постановленхю  отъ  5  сентября  1901  года, 
въ  томъже  году  10-го  ноября  была  открыта  2-я  амбу- 
латор1я  О-ва,  по  Стеновой  ул.,  въ  д.  ^в  48.  При  откры- 
т1и  этой  амбулаторхи  Лравлеше  руководилось  жела- 
Н1емъ  сд'Ьлать  бол-Ье  доступной  гомеопатическую  вра- 
чебную помощь  для  окраинъ  города  и  избрало  для  2й 
амбулаторхи  указанное  м-Ьсто  въ  виду  того,  что  имен- 
но въ  этой  местности  жило  не  мало  членовъ  нашего 
О-ва  и  оттуда-же  обращалось  въ  нашу  лечебницу  за 
помощью  значительное  число  больныхъ.  Зав-Ьдугощимъ 
этой  амбулаторхей  былъ  назначенъ  д-ръ  Н.  И.  Рудин- 
ск1й,  обязанности  попечителя  взялъ  на  себя  членъ  О-ва 
Д.  Ф,  Костенецюй.  Прхемъ  больныхъ  производился  3 
раза  въ  нед-Ьлю,  по  2  часа:  1  разъ  въ  нед'Ьлю  прини- 
малъ  дръ  Луценко  и  2  раза  —  д-ръ  РудЕшсюй.  Для 
удобства  больныхъ,  отпускъ  л-Ькарствъ  старались  про- 
изводить по  возможности  тутъ-же,  для  чего  им'Ьлся 
зд-Ьсь  некоторой  запасъ  наиболее  необходимыхъ  л'Ь- 
карствъ,  заготовленныхъ  въ  аптекЬ  О-ва.  Амбулатор1Я 
эта  была  открыта  только  на  зимн1е  м'Ьсяцы;  по  исте- 
ченш  5  м-Ьсяцевъ,  11-го  апреля  она  была  закрыта  Ре- 
зультаты ея  деятельности  сл'Ьдуюпце. 

За  все  это  время  лечебницу  посЬтило  всего  70  боль- 
ныхъ, сдЬлавшихъ  122  посЬщешя  (104  плати,  и  18  безпл.), 
изъ  нихъ  39  посЬщ.  въ  1901  году  и  83  въ  1902  году. 
По  м-Ьсяцамъ:  въ  ноябр"Ь— 6,  дек. — 33,  янв. — 20,  февр. — 
28,  март-Ь — 32  и  апр-Ьл-Ь  3  пос.  Так1е  слабые  резуль- 
таты деятельности  лечебницы  надо  приписать  во  1)  не- 
достаточной осв-Ьдомленности  о  ней  окрестнаго  населе- 
Н1я  и  2)  тому,  что  пр1емъ  больныхъ  производился 
очень  ограниченное  время,  почему  мнопе  больные  про- 
должали по  прежнему  обращаться    за  сов-Ьтомъ    въ  ле- 
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чебницу  О-ва  по  Херсонской  уд.  Во  всякомъ  случа-Ь 
сд:Ьяанный  опытъ  надо  признать  неудачнымъ.  На  ео- 
дершан1в  этой  амбулатор1п  израсходовано  въ  1901  году 
—74  р.  87  к.  и  1902  г.— 64  р.  52  к.,  всего  139  р.  89  к. 
Прихода  же  было:  въ  1901  г. — 12  р.  62  к.  и  въ  1902 
году— 20  р.  40  к.,  всего  33  р.  2  к. 

Лечебницы  О-ва  въ  отчетномъ  году  посЬтило  688  чел. 
(596  чел.  новыхъ  больн1йхъ  и  92  съ  прежнихъ  л-Ьтъ),  сд-Ь- 
лавшихъ  всего  1727  пос,  изъ  которы^ъ  1262  платныхъ  и 
465  безплатныхъ.  По  м-Ьсяцамъ  больные  распредЬля- 
ются  сд-Ьдующинъ  образомъ: 

Въ  первый  разъ. 


Январь  . 

46 

Февраль. 

57 

Маргь  . 

65 

Апркхь. 

43 

Май   .    . 

51 

Хюнь  .    . 

50 

1гоаь  .    . 

63 

Авгуоть 

68 

Сентябрь 

45 

Октябрь. 

45 

Ноябрь  . 

27 

Декабрь 

36 

Вторичныхъ. 

Всего. 

82 

128 

82 

139 

113 

178 

85 

128 

93 

144 

86 

136 

81 

144 

110 

178 

111 

156 

112 

157 

75 

102 

101 

137 

За  годъ  596  1131  1727 

Сравнивая  число  посЬщвнгй  больныхъ  за  отчетный 
годъ  (1727),  съ  числомъ  посЬщешй  въ  1901  г.  — 1978  и 
въ  1900  г. — 2377,  мы  видимъ  значительное  уменьшен1е 
числа  посАщешй  въ  отчетн.  г.  Сравнивая  цифры  по 
м^яцамъ  зам'Ьчается  особенное  падеше  ихъ,  по  орав- 
нен1Ю  особ,  съ  предыдущимъ  1901  г.,  за  л'Ьтнхе  и 
осенше  м-Ьсяцы.  Причиной  этого  паден1я  были,  въ  зна- 
чительной, по  крайней  м^р-Ь,  степени,  холодное  л-Ьто 
(особенно  въ  начал'Ь)  и  бывшая  въ  истекшемь  году 
чумная  эпидем1я,  который,  съ  одной  стороны,  значитель- 
но повшяли  на  ирх-Ьвдъ  иногородныхъ  больныхъ  на  ли- 
маны, а  вторая  причина  также  и  на  мЪстныхъ  больныхъ, 
которые,  боясь  попасть  подъ  врачебный  надзоръ,  вся- 
чески старались  изб'^Ьгать  обращаться  къ  врачамъ, — 
причина,  повлхявшая,  какъ  изв'Ьстно,  на  д'^Ьятельность 
вс^ъ  вообще  амбудатор1Й  Одессы. 
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Во'Ьх:ъ  больныхъ  въ  яечебницы  въ  истекшемъ  году 
обращалось,  какъ  сказано,  688  чея ,  изъ  нихъ  трое 
обращалось  по  поводу  3-хъ  разлЕчныхъ  забол']^ван1Й  и 
6  чел.  по  поводу  2-хъ  забол'Ьватй;  следов.,  число 
больныхъ  ол-Ьдуеть  считать  въ  700  чел.  (б88-|-8.2-|-в). 
Изъ  нихъ  съ  острыми  забол'Ьвангями  145  челов'Ькъ, 
хрониковъ  Ь55  челов'Ькъ;  хирургическихъ  было  62  ч., 
оъ  зубными  бол'Ьвнями  15  чел.  ПооЬтшю  лечебницы 
по  1  разу  891  чел.,  по  2 — 8  раза  223  чел.,  бол4е  3-хъ 
разъ  86  чел. 

О  результатахъ  лечвн1я,  по  матерхалу  напшхъ  ле- 
чебницъ,  за  иотекшш  годъ,  какъ  и  за  предыдупце, 
трудно  делать  как1е-либо  выводы.  Огромное  большин- 
ство больныхъ  посЬтило  лечебницу  не  бол-Ье  2 — 8-хъ 
разъ.  Значительное  число  обращающихся  въ  лечебницу 
хрониковъ  цредставляютъ  самый  неблагодарный  ма* 
терхалъ  вообще  и  въ  частности  для  гомеопатш.  Боль- 
шинство ихъ — лица,  л-Ьчащгеся  давно,  перебывавшхе  у 
многихъ  докторовъ  и,  не  получивъ  исц'^летя,  обра- 
щающихся къ  гомеопатш,  ожидая  отъ  нея  чуда  Посл'Ь 
2 — 3-хъ  посЬщенхй  (а  часто  и  одного  только),  не  полу- 
чивъ исц'Ьлешя  или  по  крайней  значителънаго  облег- 
чеюя,  они  теряютъ  терпЬнае,  бросаютъ  гомеопатхю  и 
снова  обращаются  туда,  гдЬ  они  тщетно  искали  помощи 
часто  въ  течеше  долгихъ  л'Ьтъ.  Такова  логика  чело- 
в']^ческая! 

Изъ  им^ющагося  въ  нашей  лечебнице  матерхала 
мы  отм^тимъ  здЬсь,  для  прим-Ьра,  лишь  сл4дующ1е 
случаи. 

1.  Изъ  практики  2-й  амбулатор1и  О-ва  приведемъ 
одинъ  поучительный  случай,  наглядно  показывающ1Й 
вредныя  посл^дств1я  увлечетя  врачей,  при  лечеши  си- 
филиса, большими  дозами  ртути.  Б.  П.  явился  въ  ам- 
булатор1Ю  23-го  декабря  оъ  жалобами  на  пораженхе 
десенъ,  общее  нервное  разстройство  и  упадокъ  силь. 
По  словамъ  больного,  2  года  назадъ  онъ  им'Ьлъ  сомни- 
тельнаго  свойства  язву,  которую  л'Ьчсвш1Й  его  врачъ 
призналъ  за  твердый  шанкръ  и  назначилъ  ртуть  въ 
вид*  подкожныхъ  впрыскиванШ.  Кром*  язвы,  другихъ 
явленШ  сифилитичеокаго  поражешя  больной  не  помнитъ. 
Ему  было  сд'Ьлано  50  впрыскиван1Й^  въ  3  пр1ема,  съ 
значительными  промежутками.  Въ  результат*  этого 
лечен1я  онъ  дошелъ  до  сл*Ьдующаго  состоянхя:    питаше 
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значительно  нарушено,  психическое  нас^троенхе  сильно 
подавлено,  вся  нервная  система  значительно  расшатана; 
десны  разрыхлены,  края  вхъ  изъязвлены,  зубы  шата- 
ются и  при  надавливан1и  на  нихъ  ы'Ъотв.иж  выдавли- 
вается гной;  жеваше  болезненно;  изо  рта  сильный  не- 
пр1ятный  запахъ.  —  Назначено  было:  Ас1(1.  п^тхс.  3, 
8и1Л1Г  6,  теплыя  ванны  въ  80°;  м-Ьстно  полоскаше  рта 
СЫпа  согкех  9  и  КаИ  Ьурагтап^.  Усиленное  питате. — 
Черезъ  2  недели  больной  значительно  оправился  и 
больше  лечебницы  не  посЬп^алъ.  (Я,  Рудипснгй). 

2.  Отм'Ьтвмъ  еще  несколько  случаевъ  воспален1я 
грудныхъ  железъ  (таз^хиз)  у  кормящихъ  грудью,  ко- 
торые, при  гомеопатическомъ  леченхи,  разрешаются 
обыкновенно  безъ  нарывовъ,  что  такъ  р-Ьдко  бываетъ 
при  аллопатическомъ  леченш.  Изъ  5  больныхъ  масти- 
тоъ^ь^  обращавшихся  въ  лечебницу,  результаты  изв-Ьот- 
нн  относительно  3-хъ  (остальные  2  посЬтили  лечебницу 
по  1  разу).  Главнымъ  л-Ькарствомъ  былъ  Мегсиг.  8о1. 
ХЗ  или  3  и  снаружи  Ве11ас1.  или  Ар18  (мазь  или  масло) 
и  давящая  повязка.  Въ  начале,  если  была  лихорадка, 
давался  АсопН.  ХЗ.  (Руд ,  Луц,). 

3.  Н.  М.,  мальчикъ,  8  л'Ьтъ,  послЬ  скарлатины  по- 
лучилъ  гнойный  плевритъ.  Въ  Городской  больниц'Ь 
быгла  сд-Ьпана  резекщя  ребра.  Мальчику  стало  лучше, 
но  рана  ПОСЛЕ  операцш  не  заживала,  гноилась  и  въ 
такомъ  состояши  родители  взяли  его  изъ  больницы  и 
обратились  въ  нашу  лечебницу  27  февраля.  Подъ  вл1я- 
шемъ  Аг8.  зо<1.  ХЗ— 8,  Са1с.  зой.  ХЗ — 3,  общ,ев  со- 
стояше  ыаоьчика  скоро  улучшилось,  но  рана  долго  не 
заживала.  Были  даны  еще  Яераг  3,  8111са  3  и  30  и 
спустя  '/а  года  рана  совершенно  зарубцевалась  и  маль- 
чикъ поправился  и  окр'Ьпъ  Плевритичвск1я  явлен1я 
исчезли  гораздо  раньше  заживлешя  раны. 

4.  Интересенъ  еще  сл'Ьдующхй  случай  РЫе§топв 
аш.  Больной  Р.  О— овъ  (№  2288)  явился  въ  лечебницу 
10  марта.  Страдаетъ  уже  4  месяца  воспаленхемь  въ 
области  задняго  прохода.  Л-Ьчился  у  спещалиста  по 
желудочнынъ  бол-Ьзнямь  С.  и  хирурга  Ф  Д'Ьлали  раз- 
р-Ьзь  для  выпуска  гноя.  Разр'Ьзъ  этотъ  зажилъ,  но 
воспаленхе,  не  смотря  на  вс*  предпринимавшхяся  м'Ьры 
(втирав1Я,  промываю'я,  св-Ьчки,  ванны)  нисколько  не  улуч- 
шалось, а  напротивъ  больному  д-Ьлалось  все  хуже.  Опу- 
холь занимала  (при  изсд'Ьдованш  въ  нашей  лечебнице) 
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область  задняго  прохода  и  ^з  правой  ягодицы;  кожа 
красна,  воспалена;  въ  тлубия'Ь  прощупывается  везд'Ь 
значительное  затвердите,  но  гнойнаго  фокуса  не  опре- 
деляется. Отверстхе  задняго  прохода  сужено;  изол-Ь- 
дованхе  крайне  бол'Ьзненно.  Больной  не  может  ь  ни  хо- 
дить, ни  сидЬть.  Гной  выд'Ьдяется  изъ  задняго  прохода 
со  стуломъ  и  безъ  него. — Вы:ло  назначено:  Мегс.  8о1.  6 
и  ЗШса  12,  черезъ  2  часа  поперем'Ьнно  Теплыя  ванны, 
ежедневно— полу  ванна,  а  дня  черезъ  2—3  общая.  Сприн- 
цеваше  задняго  прохода  растворомъ  Са1еи(1и1а  6  (1  ч. 
на  10  ч.  воды)    Мазь  Нус1га8<118. 

18  марта.  Очень  хорошо:  гной  не  идетъ,  краснота 
исчезла,  опухоль  значительно  опала  —Внутрь:    Мегоиг 
8о1.  9  и  ЗхИса  20,  черезъ  2  часа.  Наружно  тоже. 

24  марта.  Осталось  только  небольшое  затверд-Ьихе. 
Задн1Й  проходъ  немного  раздраженъ  (отъ  спринцеванш) . 
Отулъ  кр'Ьпковатъ. — ЗхИса  20— на  ночь  одинъ  прхемъ, 
Мегс.  8о1.  б  и  Ких  уош.  3,  по  3  раза  въ  день  каждое. 
Наружно  только  мазь  Ну(1га8и8. 

'  31  марта.  Въ  толщ'Ь  ягодицы  прошупывается  не- 
большой узелокъ,  безболезненный,  безъ  связи  съ  апи8, 
какъ  можно  судить  при  изсл^дованш.  Стулъ  довольно 
хорошъ. — Продолжать  Мегс.  8о1.  5  и  Ких  уот.  3,  по  3 
раза  въ  день  каждое,  и  теплыя  ванны. 

7  апрЬля.  Отъ  затверд'Ьшя  не  осталось  и  сл']^да. 

Зд-Ьоь,  благодаря  гомеопатическимь  нулямъ  (^какъ 
называютъ  наши  средства  наши  противники),  удалось 
въ  2  недели  совершенно  разрешить  воспапен1е,  съ  ко- 
торымъ  тщетно  боролись  раньше  всЪми  аллопатиче- 
скими методами,  до  ножа  включительно.      * 

Въ  отчетномъ  году  въ  Лечебниц-Ь  все  время  при- 
нимали 2  врача:  Н.  И.  Рудинск1Й  и  И.  М    Луценко. 

Деятельность  Химико-Бактер10логичесвм1го  Каби- 
нета О-ва  въ  истекшемъ  году  была  увеличена  устрой- 
ствомъ  стерилизащоннаго  отд^летя.  Стерилизащя  пе- 
ревязочныхъ  предметовъ  производилась  какъ  для  на- 
добностей самого  О-ва,  для  Аптеки  и  Лечебницы,  такъ 
и  по  заказамъ  частныхъ  лицъ.  Всего  въ  отчетномъ 
году  было  сделано  266  анализовъ,  (не  считая  мелкихъ, 
не  Заносившихся  въ  книгу  Кабинета).  Изъ  нихъ  плат- 
ныхъ  150,  съ  уступкой  41,  безплатныхъ  16;  бактерюло- 
гическ.    изсл-Ьдованхй  стерилизованныхъ  матерхадовъ  59. 
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В(гЬхъ  членовъ  въ  Медиц.  Отд,  О-ва  въ  настоящее 
время  11  челов.:  5  врачей,  3  зубы,  врача    и  3  фармац. 

Въ  засЬданш  26  янв.  с.  г.  Предс'Ьдатвлемъ  Отд-Ьде- 
Н1Я  на  текущ1Й  годъ  снова  избранъ  д-ръ  И.  М.  Лу- 
ценко,  Секретаремъ  А.  С.  Коганъ,  Члеяомъ  Правлен1я 
отъ  Медиц,  Отд.,  на  м-Ьсто  выбывающаго  по  очереди 
И.  М.  Луценко  избранъ  онъ-же,  Кандидатомъ  Д.  А, 
Лейбензонъ. 

ПредсЬдатель  Отд*лен1я 

Д-ръ  медиц.  Я.  Луценко. 

За  Секретаря  А.  Коганз. 


Списокъ  чяеяобъ  Одесскаго  Тахеманобскаго 
Одщестба. 

у  чре дители: 

Андреевъ  Александръ  Ильичъ. 
Бартошевичъ  Мечиславъ  Осиповичъ. 
Бракенгеймеръ  Сергей  Ивановичъ. 
Б'ЬловодскШ  Яковъ  Васильевичъ. 
Галковск1й  Николай  Викторовичъ. 
ГаркушевскШ  Васишй  Григорьевичъ. 
Гофъ  Степмаъ  Исидоровичъ. 
Гофманъ  Дритр1Й  Антоновичъ. 
Гофманъ  Николай  Антоновичъ 
Доброволъск1Й  Владим1ръ  Константиновичъ. 
Добровольсшй  Александръ  Владим1ровичъ. 
Доброволъск1Й  Владим1ръ  Владимхровичъ. 
Дюковъ  Евграфъ  Яковдевичъ. 
За10нчковск1Й  Павелъ  Чеславовичъ. 
Князевъ  Сергей  Михайловичъ. 
Корабаровъ  Петръ  Арсеньевичъ* 
Кушакевичъ  Валентинъ  Ивановичъ. 
Летуновск1й  Николай  Николаевичъ. 
Луценко  Иванъ  Митрофановичъ. 
Неводовсшй  Дмитр1Й  Ивановичъ. 
Новинок1Й  Болеславъ  Романовичъ. 
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Пильчиковъ  Николай  Дмитр1ввичъ. 
Ржаницынъ  Михаилъ  АлексЬевичъ. 
Ригана  Александръ  Константиновичъ. 
Руденко  Иванъ  Лукичъ. 
Стефани  Михаилъ  Николаевичъ. 
Странаткинъ  Оврг4й  Григорьевичъ. 
Суворовъ  Исакъ  Степановичъ. 
ФедоровскШ  Николай  Федоровичъ. 
Филоматитскш  Валентинъ  Ивановичъ. 
ШаравскШ  МелетШ  Аркадьевичъ. 
Шелль  Адольфъ  Яковлевичъ, 
Якубовъ  Платонъ  Михайловичъ. 

Почетные : 

Гастевъ  Михаидъ  Матв'Ьевичъ. 
Гофманъ  Дмитрш  Антоновичъ, 
Дюковъ  Евграфъ  Яковлевичъ* 
Зеленый  Павелъ  Александровичъ. 
Летуновск1Й  Николай  Николаевичъ. 
Луговсвая  Мар1я  Ивановна. 
Луценко  Иванъ  Митрофановичъ. 
Луценко  Николай  Федоровичъ. 
Федоровск1Й  Николай  Федоровичъ. 

Пожизненные: 

Воздвиженская  Ольга  Александровна. 
Демпке  Елизавета  Митрофановна. 
1Квасниковъ  Георпй  Михайловичъ.  Йк 

Мёрманъ  Александръ  Оттовичъ.  " 

Шимановск1Й  Митрофанъ  Васильевичъ. 

Д'1Ьйствительные : 

Адамовъ  Яковъ  Лазаровичъ. 
Александерсонъ  Надежда  Александровна. 
Александровъ  Александръ  Петровичъ. 
Акмонъ. 

Андреевская  Дарья  Михайловна. 
Андричъ  Владиславъ  бомичъ. 
Андричъ  Людвигъ  вомичъ. 
Антоновъ  Антонъ  Степановичъ. 
Балабушка  ГеорНй  Яковлевичъ. 
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Барочинъ  К.  М. 

Бартошевичъ  Мечиславъ  Осиповичъ. 
Бврвзовск1Й  Анатол1й  Максимовичъ. 
Болгарова  Гявкерая  Сергеевна. 
Борисовъ  Александръ  Федоровичъ. 
Бракенгеймеръ  Серг-Ьй  Ивановичъ. 
Браммъ  Елена  Андреевна. 
Браммъ  Софья  Андреевна. 
Б^ловодская  Прасковья  Николаевна. 
Б'Ьловодск1й  Яковъ  Васильевичъ. 
Вагнеръ  Фердинандъ  Фридриховичъ. 
Висковатовъ  Дмитрхй  Александровичъ. 
Водзинсюй  Михаилъ  Петровичъ. 
Вульбрунъ. 

Высоцвш  Болеславъ  Карловичъ. 
Высоцкш  Эдмундъ  Антоновдчъ. 
Галкинъ  Василш  11етровичъ. 
Галкинъ  Иванъ  Ивановичъ. 
Ганцъ  Елена  Григорьевна. 
Гапоновъ  Григор1Й  Андреевичъ. 
Гармашова  Анна  Акимовна. 
Гепнеръ  Иванъ  Христ1ановичъ. 
Гершансв1Й  Илья  Аароновцчъ. 
Гехтъ  Германъ  Наумовичъ. 
Гимбергъ  С.  Л. 

Гиньковская  Елена  боминишна. 
Гиньковскш  0ома  Петровичъ. 
Голосовъ  Евген1Й  Николаевичъ. 
Горгохш  Василш  Степановичъ. 
Гофманъ  В^И^димгръ  Николаевичъ. 
Гофманъ  Николай  Антояовпчъ. 
Гофъ  Степанъ  Исидоровичъ. 
Де-Виттъ  Валер1я  Николаевна. 
Де-Виттъ  Владим1ръ  Владишровичъ. 
Деневизюкъ  Иванъ  Кузьмичъ. 
Древингъ  АлексЬй  Людвиговичъ. 
Дукельск1й-Диклвръ  Ефимъ  Львовичъ. 
Дыхановъ  Иванъ  Андреевичъ. 
Евстафху  Николай  Евстафхевичъ. 
Жадрицшй  АлексЬй  Степановичъ. 
Жуковскш  Александръ  Антоновичъ. 
Задворный  Петръ  Ивановичъ. 
Замошниковъ  Николай  Дмитрхевичъ. 
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Пильчиковъ  Николай  Дмитрхевичъ. 
Ржаницынъ  Михаилъ  АлексгЬевичъ. 
Ригана  Александръ  Константиновичъ. 
Руденко  Иванъ  Лукичъ. 
Стефани  Михаилъ  Николаевичъ. 
Странаткинъ  Оврг4й  Григорьевичъ. 
Суворовъ  Исакъ  Степановичъ. 
Федоровск1Й  Николай  Федоровичъ. 
Филоматитскш  Валентинъ  Ивановичъ. 
ШаравскШ  МелетШ  Аркадьевичъ. 
Шелль  Адольфъ  Яковлевичъ. 
Якубовъ  Пдатонъ  Михайловичъ. 

Почетные : 

Гастевъ  Михаидъ  Матв'Ьевичъ. 
Гофманъ  Дмитрш  Антоновичъ. 
Дюковъ  Евграфъ  Яковлевичъ. 
Зеленый  Павелъ  Александровичъ. 
Летуновск1Й  Николай  Николаевичъ. 
Луговсвая  Мар1я  Ивановна. 
Луценко  Иванъ  Митрофановичъ. 
Луценко  Николай  Федоровичъ. 
Федоровск1Й  Николай  Федоровичъ. 

Пожизненные: 

Воздвиженская  Ольга  Александровна. 
Демпке  Елизавета  Митрофановна. 
1Квасниковъ  Георпй  Михайловичъ.  ^ 

Мёрманъ  Александръ  Оттовичъ.  ~ 

Шимановск1Й  Митрофанъ  Васильевичъ. 

Д'1Ьйствительные : 

Адамовъ  Яковъ  Лазаровичъ. 
Александерсонъ  Надежда  Александровна. 
Александровъ  Александръ  Петровичъ. 
Акмонъ. 

Андреевская  Дарья  Михайловна. 
Андричъ  Владиславъ  бомичъ. 
Андричъ  Людвигъ  вомичъ. 
Антоновъ  Антонъ  Степановичъ. 
Балабушка  Георгш  Яковлевичъ. 
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Бартошевичъ  Мечиславъ  Осдповичъ. 
Березовск1Й  Анатол1й  Максимовичъ. 
Боягарова  Глвкерая  Серг'Ьевна. 
Борисовъ  Александръ  Федоровичъ. 
Бракенгеймеръ  Серг']Ьй  Ивановичъ. 
Браммъ  Елена  Андреевна. 
Браммъ  Софья  Андреевна. 
Б'Ьловодская  Прасковья  Николаевна. 
Б'Ьловодск1Й  Яковъ  Васильевичъ. 
Багнеръ  Фердинандъ  Фридриховичъ. 
Висковатовъ  Дмитрхй  Александровичъ. 
Водзинсюй  Михаилъ  Петровичъ. 
Вульбрунъ. 

Высоцкш  Болеславъ  Карловичъ. 
Высоцк1Й  Эдмундъ  Антоновдчъ. 
Галкннъ  ВасилШ  Цетровичъ. 
Галкинъ  Иванъ  Ивановичъ. 
Ганцъ  Елена  Григорьевна. 
Гапоновъ  Григор1Й  Андреевичъ. 
Гармашова  Анна  Акимовна. 
Гепнеръ  Иванъ  Христхановичъ. 
Гершансшй  Илья  Аароновичъ. 
Гехтъ  Германъ  Наумовичъ. 
Гимбергъ  С.  Л. 

Гиньковская  Елена  Ооминишна. 
Гиньковскхй  0ома  Петровичъ. 
Голосовъ  Евгвн1Й  Николаевичъ. 
Горголн  Ваоилш  Степановичъ. 
Гофманъ  Вз[||дим1ръ  Николаевичъ. 
Гофманъ  Николай  Антояовпчъ. 
Гофъ  Степанъ  Исидоровичъ. 
Де-Виттъ  Валерхя  Николаевна. 
Де-Виттъ  Владим1ръ  Владишровичъ. 
Деневизюкъ  Иванъ  Кузьмичъ. 
Древингъ  АлексЬй  Людвиговичъ. 
Дукельск1Й-Диклеръ  Ефимъ  Львовичъ. 
Дыхановъ  Иванъ  Андреевичъ. 
Евстафху  Николай  Евстаф1евичъ. 
Жадршций  Алексей  Степановичъ. 
Жуковскш  Александръ  Антоновичъ, 
Задворный  Петръ  Ивановичъ. 
Замошниковъ  Николай  Дмитрхевичъ. 
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Затуловскш  Григорш  Михайловичъ. 
Зенковичъ  Константинъ  Антоновичъ. 
Зифельдтъ  Павеяъ  Ивановичъ. 
Ивановъ  Александръ  Никоновичъ. 
Ивановъ  Клемент1Ё  Яковлевичъ. 
Ил1Я  Николай  Ивановичъ. 
1охель  Абрамъ  Израилевичъ. 
Калайда  Варвара  Александровна. 
Карчафлиди  Илья  Дмитр1ввичъ. 
Кир']Ьева  Мар1я  Ивановна. 
Клопотовъ  Михаилъ  Кирилловичъ 
Князева  Мар1я  Алекс']Ьевна 
Князевъ  Евгешй  Васильевичъ. 
Князевъ  СергЬй  Михайловичъ. 
Кобцевъ  Григор1Й  Федотовичъ. 
Коганъ  Адольфъ  Семеновичъ. 
Козлюкъ  Федоръ  Ефремовичъ. 
Кондратова  Александра  СергЬевна. 
Костенецкш  Дан1илъ  Федоровичъ. 
Костецк1Й  Лющанъ  Михайловичъ. 
Красницшй  Евгенш  Юрьевичъ. 
Краснянск1й  Нафанаилъ  Кирилловичъ. 
Кубаревъ  Данхилъ  Гавриловичъ. 
Кузнецовъ  Евген1Й  Никифоровичъ. 
Кузьминъ  Порфирш  Константиновичъ 
Курдюмовъ  Зотъ  Николаевичъ. 
Кушакевичъ  Валентинъ  Ивановичъ. 
Лата  Гур1й  Дмитрхевичъ 
Лашковъ  Викторъ  Федоровичъ.  ^ 

Лейбензонъ  Давидъ   Афанасьевичъ.  ф 

Либанъ  Александръ  1осифовичъ. 
Линвцк1Й  Г. 

Литвинчутсъ  Софронъ  Макаровичъ. 
Луценко  Анна  Осиповна. 
Маврогордато  Эрато  Александровна. 
Марковичъ  Михаилъ  Лазаровичъ. 
Мёрманъ  Надежда  Александровна. 
Михалевичъ  Зинов1й  Савельевичъ. 
Молчановъ  Федоръ  Егоровичъ. 
Налепинская  Софья  Осиповна. 
Неводовскш  Дмитр1й  Ивановичъ. 
Новгородовъ  Нифонтъ  Ивановичъ. 
Новицшй  Иванъ  Ивановичъ. 


№  2.  о  т  ч  в  т  ъ. 

Норова  Анна  Дмитр1евна. 
Папани  Антонъ  Осдповичъ. 
Папафвлова  Ольга  Николаевна. 
Первплетникъ  Мойоей  Борисови^ъ. 
Пвльчиковъ  Николай  Дмитр1ввичъ. 
Подпаловъ  Георпй  ирокафьевичъ. 
ПожарскШ  Антонъ  Станиславовичъ. 
Попова  Надежда  Васильевна. 
Понруженко  СергЬй  Георгхевичъ. 
ПоспгЬевъ  Евсев1й  Прокофьевичъ. 
Предаевичъ  1аковъ  Константиновичъ. 
Протопоповъ  Александръ  Павловичъ. 
Пузыревскш  Владимшъ  Александровичъ. 
Пукаловъ  веодосШ  Данилови^ъ. 
ПясецкШ  Леонидъ  Николаевичъ. 
Рейзфельдъ  Михаилъ  Александровичъ. 
Ремеръ  Мануилъ  1осифовичъ. 
Ржаницынъ  Михаилъ  Алекс^Ьевичъ. 
Ринкъ-Вагнеръ  Елена  Вильямовна. 
Рудвнко  Иванъ  Лукичъ. 
Рудинскш  Николай  Ипполитовичъ. 
Руккертъ  Августъ  Германовичъ. 
1^ссель  Николай  Андреевичъ. 
Свирубская  Алиса  Христхановна. 
Свирубскш  Владим1ръ  Яковлеви^ъ. 
Севастьановъ  Михаилъ  Ивановичъ. 
Селецкая  Мар1я  Николаевна. 
Семер1я  Мар1я  Исидоровна, 
Сендульск1Й  КлавдШ  Аполлоновичъ. 
Соколовскш  Александръ  Федоровичъ. 
Солитернанъ  Авд'Ьй  Авд-Ьевичъ. 
Ссловьевъ  Иванъ  Львоввчъ 
Слояло  Надежда  Константиновна. 
Странаткина  Мар1я  Константиновна. 
Странаткинъ  Сергей  Григорьевичъ. 
Стукова  Надежда  Егоровна. 
Суворовъ  Исакъ  Степановичь. 
Таранъ  Иванъ  Прокофьевичъ. 
Телье  Павелъ  Осиповичъ. 
Тенисова  Елена  Осиповна. 
Теплова  Елизавета  Павловна. 
Терло  Яковъ  Марковвчъ. 
ТиховекШ  Михаилъ  Герасимовичъ. 
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Тодоровъ  Аркадш  Дмитрхевить. 
Тургенева  Юл1я  Митрофановна 
Уткинъ  Федоръ  Дмитр1ввичъ. 
Феденко-Проценко  Васил1Й  Григоръеввчъ. 
Филатовъ  Г.  И. 

Франкъ  Демьянъ  Григорьевичъ. 
Френкель  Левъ  Давидовичъ. 
Фрвбесъ  Густавъ  Даниловичъ. 
Фрибесъ  Клавд1я  Григорьевна. 
Фуксъ  Григорхй  Исааковичъ. 
Фурманск1й  Маркъ  Грогорьевичъ. 
Хрусталевъ  Николай   Васильевпчъ. 
Дорнъ  Эрастъ  Густавовичъ. 
Цукровъ  Илья  ЕвсЬевичъ. 
Черемушкина  Лид1я  Ивановна. 
Черный  Платонъ  Филипповичъ. 
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«В-Ьстникь  Гомеопатической  Мед ищины»,  основан- 
ный въ  1900  г.  въ  Харьков*  д-ромъ  Е.  Я.  Дюковымъ 
и  пр1обр'Ьвш1й  за  три  года  своего  существованхя  вполн'Ь 
заслуженную  репутащю  д-Ёльнаго  и  серьезнаго  журнала 
является  единственнымъ  русскимъ  провинщальнымъ 
органомъ  гомеопат1и. 

Съ  января  1903  года  изданге  аВгъсптика  Гомеопа- 
тической Медицины))  перешло  къ  Одесскому  Ганема- 
новскому  Обществу  и  продолжается  подъ  редакцгей 
д-ра  мед.  И.  М.  Лу цепко.  Журналъ  выходить  ежемть- 
сячно,  книжками  отъЗ-хъ  до  З-хъ  печатпыхъ  листовъ, 
по  прежней  программгь: 

1)  Статьи  руководягцгя  и  общаго  характера, 
И)  Фармакодинамика,  III)  Терапевупика,  1У)  Кри- 
тика и  библгографгя,  У)  Корреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смгыь,  У II)  Перечень  посшупившихъ  въ  редак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журналъ  иыФетъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся во  1-хъ,  теор1я  и  практики  гомеопатическаго 
1ечен1Я  и  во  2-хъ  общественно-бытовой   стороны    д'Ёла  го- 
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иеопаТ1И  въ  Росс1и  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  обращено  особенное  внвианхе.  По- 
тому, кромЪ  изложев1я  сущности  бол'Ьзней  и  лечешя  ихъ 
гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращеш^  тапке  вни- 
ман1е  на  профилактику,  гигхену,  Д1этетику  и  проч ,  на 
важное  значеше  которыхъ  въ  борьба  съ  бол'Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателеыъ  го- 
меопат1и  еще  сто  л^^тъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  вс'Ьх'ь  направлевхй. 

Такъ  какъ  медиц1гаск1я  св'Ьд'6н1Я  важны  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гдЪ  либо  въ  захолусть'Ь,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд*  им^^ется  достаточно  врачей,  то  0-во  над'Ь- 
ется,  что  его  журналъ  принесетъ  пользу  всЬмъ  своимъ 
чптателямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими 
основами  гомеопат1и,  такъ  и  т'&мъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнале  лишь  практическихъ  св'Ьд'Ьнгй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Поэтому  Общество  позволяетъ  себ*  над'Ьяться,  что 
его  журналъ  будетъ  поддержанъ  всЪми  истинными  друзь- 
ями гомеопат1И  въ  Росс1И,  какъ  матерхально,  подпиской  на 
него,  такъ  и  духопно,  присылкой  необходимыхъ  статей  и 
иныхъ  свЪд'Ьшй,  касающихся  гомеопат'ш,  и  такимъ  обра- 
зомъ  сможетъ  дф^^ствительно  ед'Ьлаться  объединителеиъ 
всФхъ  рвзбросанвыхъ  по  лицу  земли  русской  сторонниковъ 
учен1я  Ганемава.  Въ  единеши  же  сил1а ! 

Подписная  цгьна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  2о5а  1  руб.  60  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1'Му  Апргьлю  и  къ 
1-му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Прввлети  Общества  м 
Редакц|и  журнала:  Херсонская  48,  въ  Одессе. 

Ц-Ьна  объявлешй:  У^  стр. — 10  руб  ,  72  стр.  —6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк* 
ц-Ьна  двойная. 


1903  г. 


Ь  р  Ю  Ш  II  о  Й     Т  Н  ф  Ъ. 

Л^  мед.  И,  М.  Л^/И/сто. 

Тактами  средствами,  облегчающими  организму 
рьбу  0Ъ  боя^Ьзиью  и  напрайяяющими  ее  наибол'Ье  вы- 
шдвыыъ  обрааомъ^  являются  ж^карственкыя  вещества 
съ  гомеолатичвскамъ  характеромъ  своего  возд'Ьйетвгя 
в&  органлзмъ» 

Главны мъ  и  дентра^Iъныиъ,  такъ  сказать,  сред- 
для  тлфа  является  Баптгшя.  Благод'Ътельныя 
этого  средства  не  случайно  открнты,  а  наЁ* 
девы  акооврвийнтал^яммъ  путемъ^  благодаря  прим^&н6- 
пю  ваноиа  подобия.  При  дзсл]Ьдоваши  ея  (въ  кадель- 
Еыхъ  дозахь  тлшстуры)  на  здоровыхъ  (д-рами  Дугяа- 
со»ъ,  Роули^  Саппомъ,  Смлтомъ,  Гойтомъ  и  другими), 
биво  суггрыто  СВ0ЙС1В0  Баптиз1и  вызывать  родъ  дли- 
тш№войликорад1ш:  жгу«1зй  жар'ц  полный,  мягкий  пульсъ^ 
с^хосгь  и  бань  ^а1^ш;  ыозгавое  возбулгдев1е   оъ  па  клон- 
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ностью  къ  бреду;  слабость,  дрожан1в;  чувствительность 
кожи;  явлен1я  прилива  крови  къ  легкимъ  и  брюпшымъ 
органамъ;  боли  въ  желудке,  *  живот-Ь,  печени,  въ  об- 
ласти сл-Ьпой  кишки,  запоръ  или  пояосъ.  У  кошекъ, 
отравленныхъ  Баптиз1ей,  8ам']Ьчается.  гиперем1я  кишекъ 
и  даже  катарральное  состоянге  ихъ.  —  Лихорадочные 
симптомы  Баптизш  на  столько  напоминаютъ  тифозные, 
по  крайней  м']Ьр'Ь,  въ  начальномъ  перходЪ  тифа,  что 
естественно  было  для  врачей-испытателей  ея,  привер- 
женцевъ  школы  Ганемана,  испробовать  это  средство  при 
тифозной  и  ей  подобныхъ  лихорадкахъ.  И  опытъ  ув-Ьн- 
чался  блестящимъ  усп'Ьхомъ.  Баптизхя  оказалась  могу- 
чимъ  средствомъ  противъ  подобныхъ  лихорадокъ.  Д-Ьй^ 
ств1е  Баптизш  на  фолликулярный  железки  кишекъ,  по- 
ражен1е  которыхъ  составляетъ  главную  основу  тифа, — 
не  доказано;  д-Ьйств^е  это  не  идетъ  дал-Ье  гиперемш  ки- 
шечной ст-Ьики  и  въ  томъ  числ-Ь,  надо  полагать,  этихъ 
железекъ.  Но  именно  въ  томъ  перход-Ь,  пока  бол-Ьзнь 
выражается  только  известной  характерной  лихорадкой  и 
гипервм1ей  кишекъ,  въ  теченхе  первой  нед'Ьли  болезни, 
она  и  является  могучимъ  л-Ькарствомъ,  помогающимъ 
организму  бороться  съ  поразившимъ  его  бол/Ьзнетвор^ 
нымъ  началомъ,  не  дать  ему  укорениться  и  вызвать 
дальн'Ьйшхя  бол-Ье  тяжелыя  поражен1я.  Когда  разовь- 
ется бол-Ье  глубокое  пораженхе  железъ,  тогда  необходи- 
мы уже,  въ  помощь  Баптиз1и,  друг1я  средства,  какъ 
Арсеникъ,  1одъ,  Меркурш,  Гепаръ  и  проч.,  вл1яюш;1я 
спещально  на  лимфатическш  аппаратъ.  Но  Баптиз1я,  въ 
огромномъ  числ'Ь  случаевъ,  помогаетъ  организму  не  до- 
пустить развит1е  бол-Ьзни  до  этого  дальн'Ьйшаго  пе- 
р10да, — она  ограничивается  лишь  первымъ  перюдомъ; 
всл-Ьдъ  за  т-Ьмъ  наступаетъ  болЬе  или  мен']Ье  быстрое 
выздоровлен1в.  Вы  сводите  тифъ,  благодаря  Баптизхи, 
лишь  на  очень  легкую  или-же  на  абортивную  форму 
его.  Доказать  наглядно  это  обрывающее  (абортивное) 
свойство  Баптизш  по  отношен1ю  къ  тифозной  лихорадк'Ь 
крайне  трудно.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь.  Положимъ,  кто-либо 
забол'Ьваетъ  лихорадкой.  Въ  начал-Ь  тифъ  не  опред'Ь- 
лимъ,  даже  по  способу  Видаля.  Предполагая  простую 
(простудную  напр.)  лихорадку,  вы  даете  Аконитъ.  Но 
черезъ  сутки — двое  вы  видите,  что  Аконитъ  тутъ  не 
подходить,  что  вы  им-Ьете  д-Ьло  съ  бол-Ье  длительной, 
какой-то  гастрической  лихорадкой.    Вы    даете  Баптизш 


в  смотрите  —  черезъ  день— два,  иногда  чорезъ  В — 4, 
температура  падаетъ  и  больной  быстро  вмздоравлнваетъ* 
Лоиечжо,  вы  можете  сказать,  что  это  ве  былъ  тифоз- 
ный случаи*  Подожимъ  опять,  бы  по  кяиничвокимъ 
сомптомамъ  привнаотв  данный  случай  за  несомв^^ЕНО 
тифозный;  положимъ  даже  вы  доказали  это  и  бакте- 
р10логически.  Даете  БаптЕз1ю.  Болезнь  длится  четыре, 
пять  дней,  неделю,  ж  вотъ  въ  тотъ  моментъ^  когда  вы 
уже  теряете  надежду  оборвать  бол'Ьзнь,^ — температура 
падаетъ  и  больной  быстро  попращляется.  Такге  случаи 
очень  нер-ЬдкИр  Скептикъ  конечно  въ  прав'Ь  сказать:  „да, 
это  былъ  тнфъ,  но  тпфъ  легши,  абортивйьщ,  и  ваша 
Баптлз1я  тутъ  ни  ярнчемъ'^.  И  никакой  статистикой, 
столь  модной  теперь  въ  качестве  доказательства,  вы 
ему  пользы  Баптиз1и  не  докажете;  статистика  зд'Ьсь 
1грям1знлма.  Но  когда  передъ  вашими  глазами  дра* 
|дитъ  цЬпия  радъ  такихъ  рсчастливыхъ^  случаевъ, 
когда  въ  массЬ  случаевъ,  лечеыныхъ  сначала  пньшъ 
епособомъ  и  ирюбр'Ьтающйхъ  тревожный  :характеръ, 
всл-Ьдъ  за  назначен1емъ  Баптизш,  наступаетъ  эта 
^счастливая  случайность" ^  снимающая  съ  васъ  гнетъ 
вашего  тревожнаго  состоям1н,  то  вы,  не  смотря  на  весь 
свой  скентицизмъ,  нъ  прав^  воскликнуть,  перефра- 
зируя Наполеона,  „все  счастье,  да  счастье!  а  Бапти- 
31Я — все  не  причем ъ?^  И  вы  начинаете  верить,  что 
Баптиз1я  не  только  7,арн  чемъ",  но  даже  очень  часто, 
Правда,  ато  уб'Ьнден1е  построено  больше  на  субъек- 
тввныхъ  давныжъ,  но  они  част11  бываютъ  доказательн-Ье 
столь  излюблен ныхъ  теперь  цифровыхъ  даяныхъ.  Во 
всякомъ  случа-Ь  цифра  В'Ьрящихъ  въ  абортивкыя  свой- 
ства Баптизш  при  тнф1>  —  довольно  звачительна:  она 
обшзмаетъ  собою  врачей-гомеопатовъ  всего  м1ра,  Баи- 
зш  применяется  въ  низкнжь  д^лен1яхъ,  Х*^  — Х^^  ^ 
стыхъ  дозахъ, —  черезъ  I  часъ.  Ы'Ьяоторые  даютъ 
еще  бол-^е  низкое  д^леше, — Х^  и  даже  по  1  капл-Ь 
ц^ьной  тинктуры  (9),  Я  обыкновенно   назначаю  Х2» 

&ь  случав  хъ  боя'Ье  легкихъ  и  въ  начальной  ста- 
д|и  обыкновенно  иного  средства  н  не  требуется.  Но 
такъ  какъ  абортивныя  свойства  Баптивш  не  абсолютны' 
в  потому  тифъ  иногда  пршбр'Ьтаетъ  свое  обычное^  бо 
ц-Ье  тяжелое  теченге,  то  бываютъ  необходимы  и  друг1я 
средства*  Баатиа1ю  полезно  давать  въ  течен1е  всего 
ивр10да  болйзни,  лишь  дополняя  ее  другими  средствами 


106  в  РЮШНОЙ     ТИФ'*». ^  3. 

й  иногда  только  зам-Ьняя  пмн.  Что  касается  ^ихъ 
ередствъ,  то  я  ограничусь  лишь  глатгЬйшимя. 

Такъ  кавъ  глаииый  фокусъ  бозгЬзнн  находятся  въ 
кншкахъ  и  въ  лимфатической  систем'Ь  кийтечника,  что 
необходимы  и  лекарства,  главнымъ  обрааомъ  им^ю- 
Щ1я  спещаяьное  отношенхе  къ  этшгь  органамъ. 

Въ  перюдЬ  тперемическом9  главными  донолнягощими 
лекарствами  для  Баптизай  являются  Арееникв  (въ  д*лв- 
тяхъ  отъ  3  до  12,  чаще  въ  в-мъ),  Ацид.  муркпп. 
(ХЗ— 3— 6)  и  Ацид.  фосфор.  (ХЗ— 3).  Ацид.  мурчат. 
дается  въ  т-Ьхъ  случаяхъ,  когда  больной  ^^такъ  С2<а6ъ, 
что  ссовывается  къ  поднож1ю  кровати**.  Средство  это 
чаще  всего  бываетъ  показано  ори  тиф^  въ  перемежку 
съ  Бапти81ей.  ЗдЬсь  кстати  зам-Ьтить,  что  тоже  л«Ькар- 
ство — соляная  кислота — является  самымъ  излюбленнымъ 
при  тиф-Ь  и  въ  аллопатической  практик'Ь,  но  лишь  въ 
видахъ  воздМствхя  на  пищеварительную  способность 
желудка  и  отчасти,  какь  прохлаждающее  питье,  его  же 
вл1ян1е  на  кишечную  гипврем1ю  врачи  аллопаты  игнорн- 
руютъ,  да  и  не  знаютъ  его,  Ацид.  фосфор,  полезно  въ 
вялыхъ  формахъ  тифа,  сопровождающихся  яначитель- 
нымъ  угнетенхемъ  нервной  системы. 

Въ  дальнМшемъ  течен1и  бол-Ьзнй,  когда  боли  въ 
кншкахъ,  чувствительность  живота  и  проч.  укаэываютъ, 
что  процессъ  въ  йейеровыхъ  бляшкахъ  и  одпночныхъ 
железкахъ  кишекъ  прогрессируетъ  и  переходить  въ 
нарыванге  (въ  средин*  2-й  нед.),  необходимы,  въ  по- 
мощь Бапти81и,  л-Ькарства,  вл1яющ1я  непосредственно 
на  лимфатическую  систему:  Меркур.  еолюб.  ХЬ — 6  или 
1одъ  3—6,  а  посл-Ь  нихъ  Гепарь  ХЗ— 6.  ПослЬднее  ле- 
карство сл'Ьдуетъ  давать  до  поднаго  вывдоравлешя,  при 
чемъ,  въ  пер1одъ  выздоравлев1Я,  съ  целью  поднять 
упавш1я  силы  к  наруАенное  питан1е,  дается  также 
обычная  Хина  ХЗ— 12;  то  и  другое  средство  раза  по  2, 
по  8  въ  день,  при  чемъ  Хину  назначаютъ  обыкновенно 
принимать  передъ  пищей  за  5—10 — 20  мин. 

Вотъ  главн-Ьйшхя  л-Ькарства  для  всего  перхода 
тифа.  Но  такъ  какъ  эта  бол']Ьзнь  крайне  и8м*Ьнчива, 
сопровождается  разными  осложнвн1ями  и  не  только  въ 
кншкахъ,  но  и  въ  другихъ  органахъ,  то  часто  необ- 
ходимы бываготъ  также  и  друг1я  средства,  который  я 
ЗДЕСЬ  вкратце  перечислю. 

Прежде    всего  для    нишечнаго    кровотеченгя.     Зд'Ьсь 


ч^*щв  всего  требу етея  Теребинтина  Х^ — 3,  ^ерезъ  2—3 
часа,  которая  показана  при  гноящихся  язвахъ  (зам'Ьняя 
Меркур*^  1оАъ  и  Гепаръ),  дающихъ  кровоте^1еЕ1я.  Дал4в 
Фосфор,  6^—12—30^  3—4  пр1ома  въ  день,  также  ум^ряатъ 
нанлошюоть  къ  кровоте^енхямъ.  При  бол'Ье  значите  ль- 
номъ  кровотечеши  сл'Ьдуетъ  назначать  обычное  наше 
кровоостанайливающее  Гаж1мелис$  Х'^(Х1 — ^ХЗ),  черезъ 
1 — 2  часа,  Этихъ  средетв'ь  будетъ  достаточно  для  оста- 
новка кровотеченш*  Но  если- бы  кровотечен!©  оказалось 
сразу  весьма  значительна  мъ  и  не  поддалось-бы  скоро 
ВД1ЯЦ1Ю  Гамамелдсъ  (черезъ  72  '^'  ^^'^  др10»су  въ  5—1 0 
кал.),  то  надо  дать  Секале  щтутумб  Х'6 — Х2  '^ереа'Ь 
7^ — 1  ч.  плд  даже  Эрютит  ХЗ  (додъ  кошу)  и  ледъ  жа 
жнвотъ^  съ  ц-Ьлыо  вызвать  спазматЕческое  суж«н1в 
кровоточащвхъ  сосудовъ, 

Щюбодеше  к^текъ  представлавтъ  крайне  тяжелое 
осдожвевхе  тифа.  Если  вроисходитъ  воспалеиш  брюшгты 
(оаратонйтч.)  ё&лв  прободешя,  то  съ  внмъ  еще  можно 
справиться  помощью  Аконита  3— Х^  в  Меркур.  коррол. 
3  — е.  Но  еош1  произошло  прободеше  и  кишечное  содер- 
жимое вьщодртъ  въ  полость  брюшины^  то  необходима 
Огпумв  (0)»  съ  дЪлью  задержать  перяетадьтику  кишекъ  и 
уменьшить  выхожденш  каловыхъ  ыассъ,  и  операцхя: 
ЕС1срнт1е  брюшком  полости,  чтобы  очистить  ее  отъ 
щооту пивши  хъ  въ  нее  каловыхъ  массъ,  зашить  раарывъ 
и  с  о  мешать  такнмъ  образомъ  развит  1Ю  смертельнаго 
перитонита. 

Обычный  при  тифЪ  бредъ  въ  бол-Ье  легкихъ  случа- 
ен» можетъ  не  потребовать  иною  средства,  кром-Ь  Бап- 
тилт,  въ  бол'Ье  тяжслыхъ  случаяхъ  могутъ  повадобпть- 
Беллад.  3—6-^12  (сильный  приливъ  Еровп  къ  голов'Ь, 
Цгрзсвое  лицо,  налитые,  блестяшде  глаза);  Страмошумй 
3—6  (бормочущ1Й  бредъ^  больной  схватывается  съ  по- 
стели); Лцид.  фосфор.  ХЗ — В  (значительный  нервный 
упадокъ) 

При  осложнена  со  стороны  грудныхп  органоеп  (брои- 
жов-Ъу  легкихъ)  чаще  всего  требуется  Брютя  3 — 12;  но 
есяи  развивается  значительное  восладепме  л^гкихъ^  ко- 
торое, при  вначительномъ  уаадк-]^,  можетт^  повести  къ 
отеку  легкихъ,  то  необходимъ  Фосфора  12^^30,  который 
ад^юь  часто  дйлаетъ  чудеса,  вызывая  разр'Ьшенхе  иногда 
въ  н1Ьсколько  часовъ.  Осложнен  1е  со  стороны  почет 
требу етъ  обыкновение  Террб^тт.  3—0  или  Кттшр,  3 — 6, 
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Вздутья  кишекъ,  часто  крайне  мучительныа  ддя 
больного,  сопровождающаяся  болями  въ  кипшахъ  и 
спирающ1Я  дыхан1е,  требуютъ  Марбо  вегетаб.  ХЗ — 8  и 
Ликопод.  3—6—30. 

При  коллапсгь  (полномъ  упадке  силъ)  необходимы 
возбуждаюпця:  вино,  Камфора  XI — Х2  или  КиЫш, 
(1 — 2  капли  на  кусочк*  сахара),  эфиръ  подъ  кожу. 

При  значительномъ  упадке  силъ,  явлен1яхъ  раз- 
ложен1я  крови  —  Русд  токсикод.  3 — 6,  Лцид.  мургат. 
3—6—12,  Ляхезисб  6—12. 

Особеннаго  вниман1я  требуютъ  также  пролеоюни. 
Для  предупрежден1я  ихъ^  какъ  я  уже  говорилъ,  необ- 
ходимо почаще  м']Ьнять  положенхе  больного,  чтобы  из- 
б']^жать  продолжительнаго  давлен1я  на  одни  и  т'Ьже 
м-^^ста  кожи;  осв-^^жать  кожу  ваннами,  обмывашями. 
Если  уже  образовались  пролежни,  то  ихъ  необходимо 
защищать  отъ  давлешя  или  т']Ьмъ,  чтобы  не  власть 
больного  на  это  м-Ьсто,  или  помощью  особыхъ  резино- 
выхъ  круговъ;  обмывать  ихъ  растворомъ  Арника  в 
(1  ч.  на  10  частей  воды),  а  лучше  Рута  0  (1  ч.  на 
3 — 4  ч.  воды),  смазывать  масломъ  карболовымъ  (17о) 
или  мазью  Арника  или  Рута. 

Отъ  выпиденгя  волосъ  втирать  2 — 3  раза  въ  нед'Ьлю 
въ  кожу  головы  Арника  масло  или  эссвнц1Ю,  Хина 
спиртъ;  внутрь  укр'Ьплягощ1я:  Хина  ХЗ  —  3,  Ацид. 
фосфор.  ХЗ — 6. 

Въ  пер10дъ  выздоровлен1я  особенно  надо  помнить, 
что  въ  кипхкахъ  въ  это  время  могутъ  быть  еще  не 
заживш1я  язвы,  могущая  дать  очень  опасное,  и  даже 
смертельное,  кровотечен1е  и  поэтому  больной  долженъ 
быть  очень  остороженъ  въ  -ЬдЬ  и  долго  изб-Ьгать 
грубой  и  раздражающей  пищи.  Лишь  спустя  м^сяцъ, 
а  въ  тяжелыхъ  случаяхъ  даже  полтора,  посл-Ь  паден1Я 
температуры  до  нормы,  онъ  можетъ  считать  себя  окон- 
чательно выздоров'Ьвшимъ  и  разрешить  себ-Ь  всякую 
пищу. 
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Золотух  а, 

Лекц1я,  читанная  на  каникулярныхъ  курсахъ  гомеопатии  въ  Берлине 

Д-ронъ  Рг.  618еу1а8'0111Ъ. 

Перев.  подъ  редакц1ей  Д-ра  мед,  И.  М.  Луценко, 

(Окончан1е). 

Особенно  важно  забол'Ьваше  брыжеечныхъ  жеяезъ 
— брюшпая  сухотка  {ЬвЬвб  тезегагоаК  Картина  ея  изв-Ьст- 
на  Отчасти  она  изображена  при  Са1саг.  сагЬоп.  Съэтой 
бол-Ьзнью  мы  все  бол-Ье  приближаемся  къ  чисто  тубер- 
кулезнымъ  порБжен1ямъ. 

Арсеникг.  Слизисто- гнойные,  очень  вонючхе  поносы. 
Сильная  жажда.  Члены  худ'Ьютъ.  Кожа  вяла.  Животъ 
очень    толстъ. 

Симптомы  Кальк.  карб.  были  приведены  вьппе. 
Во  многихъ  случаяхъ  предночтительн'Ье: 

Калькареа  фосфорика  (Оа1сагеа  рЬоврЬопса).  Когда 
животъ  вядъу  поносъ  зеленый,  слизистый  или  водяни- 
стый. горячШ,  съ  вонючими  в'Ьтрами.  Передн1е  и  задн1е 
роднички  открыты.  Кости  тонки,  ломки. 

Барита  карбоника:  Глоташе  бол'Ьзненно.  Посл'Ь  'Ьды 
боли  въ  желудк'Ь.  Стулъ  непереваренный.  Животъ  твер- 
дый, опухнпй.  Вонюч1й  потъ  ногъ. 

1од5:  Въ  вялыхъ  (торпидныхъ)  формахъ.  Чрезм-Ьр- 
ный  голодъ.  Гн'Ьвность,  пока  не  поЬстъ.  Чрезвычайно 
угрюмое  настроен1е. 

Сулъфуры  Роднички  открыты.  Поражен1е  костей, 
Волч1й  голодъ,  'Ьстъ  все.  Недостаточное  усвоенхе  пищи. 
Исхудан1е.  Голодъ  около  11  час.  утра;  жаръ  въ  темени; 
холодный  ноги. 

Абратапумг  (АЬго(апит)^  предложенъ  Беуеп^ег'омъ. 
Чрезвычайно  дЬйствителъныя  показан1я:  Волч1й  голодъ, 
но  съг1^денное  выходитъ  непереваревнымъ.  Животъ 
вздутъ.  Общее  иеху  дате.  Правосторонняя  головная  боль. 
Поперем'Ьнно  то  поносъ,  то  запоръ. 

Забол'Ьвав1я  костей  представляютъ  настоящ1я  ту- 
беркулезный поражен1я. 

Смотря  по  различному  м'Ьстоположен1Ю  ихъ,  вмЪ- 
(»т*  съ  назначен1емъ  гомеопатическихъ  л'Ькарствъ  бы- 
вают "ь  необходимы  и  ортопедическ1е  прхемы,  ч'Ьмъ  дос- 
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тигаются  зам'Ьчательные  результаты;  отъ  р'Ьшите льныхъ 
операцШ  сл'Ьдуетъ  по  возможности  воздерживаться,  что 
впрочемъ  годъ  отъ  году  все  чаще  д-Ьлаетъ  и  хирургхя. 

Такъ  какъ  въ  и']Ьмецкой  литератур^Ь  до  сихъ  поръ 
еще  не  существуетъ  сопоставлен1я  (обзора)  средствъ, 
им'Ьющихъ  отношеше  къ  этимъ  аабол^вашямъ,  то  я 
лишь  вкратц-Ь  коснусь  зд'Ьсь  этой  важной  главы.  Я 
ям'Ью  въ  виду  говорить  объ  этомъ  н'Ьсколько  подроб- 
н-Ье  въ  ближайшемъ  будущемъ,  такъ  какъ  мн-Ьнхя  объ 
обр€13гЬ  д:Ьйстн1я  этихъ  срвдствъ  още  расходятся, — ^д^й- 
ствуютъ  ли  они  какъ  иитающхя  средства  (па  у.  ^гаи- 
то^Гю)  или  же  какъ  специфическ1е  кл'Ьточцые  раздраг 
жители.  Я  склоненъ  принять  последнее  воззр:Ьд1е,  от-? 
части  и  на  основами  н'Ькоторыхъ  нов^^йшиxъ  фактовъ. 

Калькар.  карб.:  При  костныхъ  страдан1яхъ«  Боко- 
вомъ  искривленш  позвоночника  (зсоИозхз).  ДгЬтд  поздно 
выучиваются  ходить  и  б'Ьгать.  При  б-Ьлой  опухоли  в 
воспаленш  тазобедреинаго  сустава  (00x1^18),  во  второй 
стад1И,  когда  образуются  нарывы. 

Кальнар.  флюорика  (Са1с.  /1иогка):  Костный  опухоли. 
ирипухан1е  костей  съ  косто']Ьдою  ихъ  или  безъ  нея. 
Улучшеи1е  отъ  холода. 

Калькар.  фоефорыка:  по  моему  опыту,  самое  д:Ьйст* 
вительное  изъ  относящихся  оюц1;а  ередетвъ.  Ч'Ьмъ  бол']&е 
бываетъ  она  показана  остальными  своими  симптомами, 
т-Ьмъ  лучше.  Но  существуютъ  какъ  разъ  случаи,  гд-Ь 
всю  болезненную  картину  предотавляютъ  только  кост- 
ныя  страдашя  и  которые  находятъ  для  себя  ц'Ьлитель- 
ное  средство  въ  фосфорнокислой  извести.  Въ  особенности^ 
если  наступило  уже  нагноеше,  при  образовашв  нарыва 
въ  позвонкахъ  (при  спондилит*),  туберкулезе  самыхъ 
разнообразныхъ  костей.  Еще  решительнее  (глубже) 
действуетъ  гипофосфашъ  (Са1с.  ЬурорЬозрЬогоза),  въ  кото? 
ромъ  действ1е  фосфора  оказывается  еще  энергичнее, 
въ  особенности  при  очень  выраженномъ  образоваиш 
гноя.  Оба  средства  надо  назначать  въ  низкихъ  потент 
щяхъ  (X  2). 

АциЬ.  флюорикумъ  {АеЫ,  Циоггсит):  При  костоеде  со- 
сцевиднаго  отростка,  а  въ  особенности  при  костоеде 
длинныхъ  костей.  Отделенхе  жидко  и  гноисто. 

Лцид,  фосфорик,:  Воспалеше  тазобедреинаго  сустава 
(еохШв),  Костоеда  позвонковъ.  Ощущен1е,  какъ  будтр 
кость  скоблится  ножемъ.  Ухудшен1е  по  ночамъ* 
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Фоеферъ:  Представитель  третьей  группы  остропро- 
теквющвй  (флоридной)  золотухи. 

Какъ  и  бол'Ьзненныя  картины  Калькареи  и  Сульфу- 
ра,  такъ  и  кйртина  Фосфора  очень  определенна.  Боль- 
ные въ  юяошескомъ  воараст'б  растутъ  слипшомъ  быст- 
ро. Волосы  мягки,  какъ  пхелкъ,  кожа  н'Ьжна  и  черезъ 
нее  просв'Ьчнваетъ  сЬть  оинихъ  венъ.  Склонность  къ 
аегачнымъ  бол^энямъ.  Явлешя  равдраженхя  со  слабостью 
господствуютъ  над^  всей  картиной  болезни.  Чувстви- 
тельность въ  вн'Ьшнимъ  раздражея1ямъ,  а  также  къ  ко- 
лебан1ямъ  температуры. — Состояюе  духа  также  раздра- 
жиФеяьно  (протпвоположность  Калькареи).  Обнл1е  мыс- 
лей въ  начал'Ь  уступаетъ  затЬмъ  м^сто  душевной  сла- 
бости. Къ  этому  прибавляются  спинные  симптомы  и  симп- 
томы разстройства  обраэован1я  кровп. 

При  косто'Ьд'Ь  позвонковъ,  когда  нм-Ьется  симп- 
томъ  Фосфора:  поносъ,  ухудшающхйся  по  утрамъ.  Въ 
ис11ражнен1яхъ  непереваренная  пища.  Давлеше  на  поз- 
воночный мозгъ,  всл'Ьдств1е  образованхя  гноя.  Жжете. 
Вольной  не  можетъ  выносить  ничего  горячаго,  прикла- 
днваемаго  къ  позвоночнику.  (Изв-Ьстный  раншй  симп- 
томъ  воспалетя  позвонков  ь).  Наконецъ,  ребенокъ  не  мо- 
жетъ больше  ходпть.  При  коксит'Ь  и  б'Ьлой  опухоли. 

Фосфоръ  служить  зд'Ьсь  дополнешемъ  для  Сили- 
цеи.  Различаются  они  по  своимъ  общимъ  симптомамъ. 
При  свищахъ  съ  разростаюш;имися  гранулящями  и  жид- 
химъ  отдЬлен1емъ. 

Силицеа:  главное  костное  средство.  Холодъ  ухуд- 
шаетъ.  Вонюч1Й  потъ  ногъ.  Дотрогпван1е  невыносптся. 
Раадражительность.  Косто-Ьда  позвоночника.  Искривле- 
те  позвоночника  боковое  (зсоЫовгв)  и  кзади  (кгрНош), 
Воспалеше  тазобедреннаго  сустава  (^сохгШ).  Воспалеахе 
хол'Ьннаго  сустава  (гонитъ,  допгШ)^  безчисленные  сви- 
щевые ходы,  отд'Ьляющ,1е  характерный  туберкулезный 
гной. 

Въ  8акяючеи1е  еще  несколько  другихъ  указаахй 
при  бгьлой  опухоли  колтьна  {(итог  а1Ьи$  депи): 

Арсеникз:  Посл-Ьдияя  стад1я.  Нонюч1Й  гной.  Отекъ 
ногъ.  Гектическая  лихорадка.  Безсонница.   Исхудан1е. 

Белладонна:  Краевая,  горячая  опухоль.  Бьющая 
(пульсирующая)  боль.  Расширенный  венныя  сплетен1я. 

Брюнгя:  БлЬдная  опухоль.  Колющ1я  боли  при  ма- 
Д'Ьйпюмъ  двпжеши. 
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/о9в:  Вторая  и  третья  стад1и.  Свищи,  жидк1Й  гной, 
легко  кровоточапце  грануляцхи,  губчатаго  вида  Лихо- 
радка. 

Воспаленге  тазобедреннаю  сустава  (^кокситз): 

Арсеникз:  Третья  стадая.  Исхудаше.  Ьезпокойство. 
Поносъ.  Ухудшвн1в  около  полуночи.  Безпрестанное 
питье,  но  всегда  по  немногу. 

Белладонна:  Жгучха,  колюпця  боли,  хуже  ночью, 
вскакиванье  во  сн'Ь.  Лихорадка.  Голова  горячая.  Без- 
сонница. — Судороги  въягодичныхъ  мышцахъ. 

Колоцинтъ  (^СоЫупШв):  Вторая  и  третья  стадш. 
Темная  моча,  отходящая  съ  трудомъ.  Понооъ  зеленый, 
Лежитъ  на  больной  сторон-Ь  съ  притянутымъ  (согну- 
тымъ)  кол'Ьномъ,— Бозц»  судорожнаго  характера. 

Кали  карбон.  {КаЫ  сагЪотситу.  весьма  дгьйствитель^ 
нов  средство.  Судорожная  боль  въ  кол'Ьн'Ьи  тазобедрен- 
номъ  сустав-Ь.  При  движен1яхъ  боль  въ  тазовомъ  су- 
ставе, какъ  отъ  перелома.  Судорожное  сокращенхе 
мышцъ.  При  ходьб'Ь  сильныя  боли  въ  кол'Ьн'Ь,  въ  осо- 
бенности при  выпрямлен1и  ноги.  Вскакиванье  во  сн'Ь. 
Подергиваеья  ногъ  во  сн"Ь.  ВсЬ  явлен1я  ухудшаются 
около  3-хъ  часовъ  пополуночи.  Склонность  вскакивать 
при  дотрогиваши. 

Ликоподгй  {Ьусоройгиту.  Ухудшеюе  болей  и  лихо- 
радка отъ  4 — 8  час.  вечера.  Сильный  страхъ  оставаться 
въ  одивочеств-Ь.  Сильное  вздрагиванхе  ноги  и  т-Ьла,  въ 
бодрственномъ  состоянш  и  во  онЪ.  Угрюмое  располо- 
жен1е  духа  при  пробу жден'ш. 

Мекрур,:  Первая  и  вторая  стад1и,  съ  ясно  выражен- 
нымъ  ночнымъ  ухудшешемъ.  Безпокойство.  Поты.  Рань- 
ше или  иосл':^  Белладонны. 

Русб  (Л/шз):  Первая  или  вторая  стад1И.  Давлеше 
на  верт^лъ  (кгосЬапЬег)  болезненно.  Боли  въ  кол'ЬнЪ 
преобладаютъ.  Паховыя  железы  опухши.  Экзема  лица  и 
головы.  Посл-Ь  промокан1я.  Хуже  на  холодЬ,  во  время 
тумана,  въ  поксЬ  и  больше  при  лежан1и  (одинъ  соот- 
в-Ьтственный  случай  былъ  свободенъ  отъ  боли,  пока  не 
была  положена  гипсовая  повязка). 

Сульфург:  Глазныя  в^ки  часто  красны  и  воспалены. 
Голова  горяча,  руки  и  ноги  холодны.  Краен ыя  пятна 
на  лиц-Ь.  Утренн1Й  поносъ  или  запоръ.  Днемъ  спитъ. 
Ночью  бодрствуетъ.  Легк1Й  потъ. 
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Очерки  клинической  фармаколоНи. 

Д-ра  Е.  КазН'^а. 

Дерев,  съ  англШскаго  д-рн  Е.  Дюкова. 

(Продолжен1е). 

6е18ет1ит  птЛит.  Гельземинъ. 

Это  средство  поражаетъ  первично  вою  нервную 
систему.  Наибол'Ье  выдающхйся  симптомъ, — „полное  раз- 
слаблеше  и  простращя  всей  мускульной  системы  почтя 
до  паралича^.  Такая  мускульная  прострац1Я  невидимому 
происходить  вслЬдств1е  неспособности  нервовъ  пере- 
давать впечатл']Ьн1Я,  откуда  и  симптомъ  „мускулы  не 
желаютъ  повиноваться  вол-Ь^.  Состоянхе  это  является 
постепенно,  начинаясь  чувствомъ  утомлен1я  или  общей 
усталости.  Больной  желаетъ  лежать,  чувствуя  себя  та- 
кимъ  слабымъ  {Ацгсд.  пикрик.),  и  его  клонитъ  ко  сну; 
пулъсъ  слабость  и  замедляется,  но  ускоряется  при  ма- 
л^Вшемъ  движети.  Зат-^мъ.  при  попыткахъ  къ  ходьб-Ь, 
дрожать  ноги,  тоже  и  съ  руками,  при  попытк'Ь  ихъ 
поднять,  языкъ  дрожитъ  при  высовыван1И  его, — все 
это  отъ  слабости  не  только  субъективной,  но  и  объек- 
тивной. Если  определять  это  средство  какимъ  нибудь 
прилагательнымъ,  состав ляющимъ  его  главную  харак- 
теристику, то  таковымъ  будетъ  это  дрожате.  Иногда 
это  дрожаше  на  столько  сильно,  что  больной  какъ-бы 
въ  настоящей  лихорадк*6,  хотя  зд'Ьсь  не  им'Ьется  озноба 
ни  обьективнаго,  ни  субъективнаго.  Слабость  эта  мо- 
жеть  усиливаться  до  степени  полнаго  паралича,  такъ 
что  возникаютъ  симптомы  такого  рода:  в^ки  опадаютъ 
(СетЯу  Кавстикумб)  до  того,  что  смыкаются  совсЬмъ; 
пальцы  отказываются  повиноваться,  такъ  что  д'Ь лается 
невозможнымъ  переб'Ьганхе  ихъ  по  клавишамъ  форте- 
П1ано  при  игр-Ь;  ноги  не  ступаютъ,  куда  хочется,  при 
попыткахъ  къ  ходьбе,  хотя  чувствилище  остается  яс- 
нымь,  исключая  быть  можетъ  незначительной  сонли- 
вости. Больной  сознаетъ  вполн'Ь  хорошо,  что  онъ  же- 
лаеть  д'Ьлать,  но  онъ  не  въ  состоянш  д'Ьлать  это, 

Дал^е  ватЬмъ,  могу тъ  быть  неврал Г1и  въ  разныхъ 
частяхъ  т4ла,  при  чемъ  боли  могутъ  быть  тупымп, 
ноющими  (мышечная  боль)  или  внезапными  и  стр'Ьляю- 
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щвми,  настолько  острыми,  что  больной  вынуждеаъ 
сраву  стать  на  ноги;  лли-же  о&&  мосутъ  быть  спазма- 
тическими и  судорожными  (конвульсивными).  Но  одно- 
временно  со  всЬми  этими  болями  нм-Ьетса  и  характер- 
ное изнеможен1е  (простращя)^  напр.  при  лицевой  нев- 
ралг1и  в-Ькп  опускаются  отъ  слабости.  Вообще,  повто- 
ряемъ,  Гелъземинъ  преимущественно  нервное  средство. 

Указавши  на  центральное  д'Ьйств1е  этого  великаго 
средства,  проявляющееся  въ  нервной  систем'Ь  вообще, 
отм'Ьтимъ  н^оторыа  изъ  мгЬстныхъ  проявленШ  его  Д'Ьй- 
СТВ1Я.  Въ  душевной  области  Гелъземинъ  сказываетоа 
угнетенностью,  выражаясь  подобными  симитомамк: 
субъектъ  Гельземина  какъ  оглушенннй,  сонливъ  и 
боится  двинуться.  Мыслительная  способность  затем- 
нена, больной  не  въ  состоянш  отчетливо  думать  о  чемъ 
нибудь  или  сосредоточить  свое  вниман1е,  онъ  „жедаехъ 
покоя,  не  хочетъ  разговаривать  или  быть  въ  обществ:]^  съ 
к'Ьиъ  либо,  хотя  бы  и  лицомъ  молчаливымъ^..  Такое  ду 
шевное  состоян1е  совершенно  согласуется  съ  общей  нерв- 
ной прострац1ей,  описанной  выше. Иногда  подобное  душев- 
ное состоян1е  временно  исчезаетъ  и  переходитъ  въ 
противоположное  состоянхе  возбуждешя.  Но  последнее 
не  составляетъ  главнаго  и  характеристическаго  Д'Ьй- 
ств1я  средства,  а  лишь  явлеше  реактивное,  въ  род'Ь 
СОСТОЯН1Я  безсонницы  при  Отумт  по  отношенш  къ  ха- 
рактеристическимъ  для  него  состоян1ямъ  сонливости 
или  оглушен1я  (ступора).  Я  считаю,  что  больпия  доаы 
обоихъ  средствъ,  назначаемый  н'Ькоторыми  при  воз- 
бужденныхъ  состон1яхъ  или  для  успокоен1я  спазмовъ  и 
судорогъ,  им-Ьютъ  антипатическое, — токсическое,  угле- 
тающее  или  парализующее, — д':Ьйств1е  и  никоимъ  обра- 
зомъ  не  д'^^йствительно  целебное.  Бываетъ  состояше 
чрезвычайной  чувствительности  нервовъ^  весьма  ха- 
рактерное и  заметно  поддающееся  дМствш  Гвльаемшик^ 
это  наклонность  къ  душевнымъ  волнешямъу  напр.  отъ 
внезапныхъ,  неожиданныхъ  впечатл^1Й,  дуряыхъ  да- 
в'Ьстхй,  испуга,  ожидашя  необычаёнаго  испыташя.  Од- 
нимъ  изъ  посл'^^дствш  подобныхъ  впечатл^шй  бываетъ 
поносъ.  Это  наблюдается  у  многихъ.  Гельземина  зд'Ьсь 
изл']Ьчитъ  не  только  такой  поносъ,  но  зачастую  и  вое 
ненормальное  состоян1е.  Я  никогда  не  видгЬдъ,  чтобы 
это  средство  приносило  большую  лользу,  лри  унааав- 
ныхъ  состоян1яхъ,  ниже  ЖКго  д'1^ешя,    но    овх>   щи^то 


Иривимая  во  вноман10  общее  д'§йств1б  этого  сред- 
ства на  нервную  систему,  вполн'Ь  естественно  преду- 
гадать, ^то  оно  должно  оказывать  р'^цпи тельное  влгавхе 
на  ^встввлвще  и  головной  мозгъ.  Гол:овокрунсен1о,  съ 
потемн'Ьн1вмъ  въ  глазахъ,  расширенные  зрачки,  двоеше 
Бъ  гааза.хъ,  чувство  отравлен1я  —  указываютъ  на  это 
вл1ян1е.  Зд'1^сь  есть  весьма  характерный  симптомъ,  ко- 
торый въ  бол^Ье  или  мен^з©  анач  отельной  стеаенк  на 
ходятъ  только  ори  еще  одномъ  средстве;  симнтомъ 
этотъ— у5р^бенокъ  останавливается,  хватается  за  няньку 
и  кричнтъ,  что  онъ  боится  упасть".  Зд%съ,  если  есть 
какая-нибудь  равница  между  Геяьммшшмъ  и  этимъ  дру- 
гп>1ъ  средство\гь,  Еоршгеь^  то  только  въ  тоыъ^  что  мра 
посл'Ьднемъ  ребенокъ  проявляетъ  этотъ  страхь,  лвшь 
пока  онъ  лежнтъ  въ  постол  и  л  ли  когда  опускается 
книзу. 

Весьма  характерна  головная  боль  Гель^емина — ^ту- 
пая,  гнетущая  у  основания  мозга.  Больной  проснтъ  по 
ложить  ого  голову  высоко  на  подушку  и  лежитъ  въ 
совершенномъ  поко*^.  Боль  усиливается  отъ  умственной 
работы,  курешя  табаку,  при  иизкомъ  пояожен1и  головы 
нлн  когда  ее  печетъ  солнце.  Временно  облет  чается  отъ 
давлен  1я  я  возбуждающихъ.  Та  к!  я  голов  ны  я  бола  часто 
бывахсп'ъ  аосл:^дств]емъ  разврата.  Иногда  мы  им^кемъ 
головную  боль  отъ  пассивна  го  прилива;  она  начинается 
тогда  съ  аатылка  и  расходится  на  всю  голову.  Ухуд- 
шается она  отъ  т':Ьхъ  же  условШз  какъ  и  при  нервной 
1*оловупй  болн*  Одна  есть  эд-Ьсь  характерная  черта,  это 
^то  головная  боль  иногда  облегчается  посл-]^  обильнаго 
Еождев1Я  мочн,  Гельяемпщ/  также  соотв11тстпуетъ  ми- 
рреннаа  головная  боль,  которой  иредшвствуетъ  затуна- 
япяанхе  зр%н)я*  По  м^Ьр-Ь-же  того,  какъ  развивается  го- 
ловная боль,  это  аатемн:Ьн1е  зр-Ьшя  нсчеваетъ  Головная 
боль  Ге^&земипа  не  сопровождается  сильной  тошнотой  и 
рвотой»  какъ  при  Сатвипарту  Ирийь  еераиколорг^шЛякь  дв" 
^лоратумъ^  но  сопутствуется  характерной  слабостью  и 
_  ^)ояшн^емъ  этого  средства.  Ге^ь^ежит  одно  изъ  такъ 
называемнхъ  ляхоридочныхъ  средствъ  Лихорадка  его 
никогда  не  бнааатъ  въ  такой  бурной  и  н^стокой  фор- 
м4|  какая  свойственна  Акопитр  пли  Белладоннт^  но  х'О- 
раадо  мягче,  Ребенокъ  лежитъ  въ  сондивомъ  состоя н! и, 
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не  хочетъ  дЪлать  движенхй  или  же,  если  онъ  къ  этому 
вынужденъ,  не  въ  состоянш  много  двигаться,  по  при- 
чине слабости.  Одинъ  изъ  авторовъ  говорить,  что 
Гельземинъ  занимаетъ  среднее  м-Ьсто  между  Аконитомь 
и  Верашрумъ  вирибе.  Я  скор'Ье  отвеяъ-бы  ему  м'Ьсто 
между  Баптизгей  и  Белладонной.  Какъ  при  Баптизги 
ему  свойственна  простращя,  но  тифэзн11Й  язнкъ  и 
другае  симптомы  при  немъ  не  такъ  сильно  зам'Ьтны. 
При  томъ  и  другомъ  можетъ  быть  тёмнокрасное  лицо 
и  какъ -бы  обезум'Ьвшее  выражеше,  но  при  Баптизщ 
чувствилище  поддается  совершенн'Ье  вл1яа1Ю  средства, 
такъ  что  больной  будетъ  впадать  въ  сонъ,  даже  когда 
пытается  отв-Ьчать  на  вопросы.  ЗагЬмъ  при  Гельземннп» 
не  находятъ  вонючаго  пота,  ступа  и  мочи  Баптизги, 
Гельземинъ  у  подобно  Белладоннп,  пм-Ьотъ  приливъ  къ 
головному  мозгу  и  расширенные  зрачки,  но  это  выра- 
жено не  такъ  сильно  и  не  оопровождается  такимъ  д'Ья- 
тельнымъ  или  жестокикъ  бредомъ,  какъ  при  Белла- 
допить,  Гельземит  не  особенно  действительное  средство 
противъ  перемежающейся  лихорадки,  но  онъ  одно  изъ 
наилучшихъ  средствъ  противъ  первнаго  озноба^  когда 
бываетъ  сильная  дрожь  и  зубы  стучатъ,  бевъ  налич- 
ности объективнаго  или  даже  субъективнаго  чувства 
холода.  „Больной  проситъ,  чтобы  его  держали, — такая 
сильная  дрожь".  Такого  рода  ознобъ  часто  бываетъ  у 
истеричныхъ  и  больныхъ  съ  органическимъ  порокомъ 
сердца.  Пульсъ  Гельземина  медленъ  въ  покоЬ,  но  очень 
ускоряется  при  движен1и.  При  слабомъ,  медленномъ 
пульсЬ  старческаго  возраста  нЪтъ  средства,  которое 
было-бы  такъ  часто  полезно,  какъ  Гельземинъ.  Тоже 
самое  при  нервной  простращи,  описаннаго  выше  ха- 
рактера, предшествующей  тифозному  процессу.  Во 
многихъ  случаяхъ  я  обрывалъ  тифозную  горячку,  бла- 
годаря этому  средству,  —  по  крайней  м-Ьр-Ь  я  такъ 
думаю. 

СОродолженге  елпдуетъ). 
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Справочникъ  гомеопата. 

Д-^  ^.  СШгке. 

Переводъ  съ  англ1йскаго  д-ра  Е,  Дюкот. 

(ПродолжеШе), 

Нагноен1е. — Когда  оно  угрожаетъ;  пораженхе  пахо- 
выхъ  железъ,  Меркур.  вив.  6,  черезъ  4  часа. — Когда  оно 
угрожаетъ  вли  неизбежно;  подмышковыя  железы,  Гепарь 
сулъф.  6,  черезъ  2  часа.  —  Хроническое,  холодный  на- 
рывъ,  фистулезный  нарывъ,  Сцлика  6,  черезъ  6  час. — 
При  рожЬ,  Арсен.  3,  черезъ  1  часъ. — При  явлвн1яхъ  из- 
нурительной (гектичесвой)  лихорадки  и  признакахъ 
заражешя  крови,  Арника  3,  черезъ  1  часъ;  м'Ьотно 
примочка  изъ  Арника  ЗХ»  дв*  драхмы  на  полфунта 
дестиллированной  воды.  Въ  качеств-Ь  м-Ьстнаго  сред- 
ства во  всЬхъ  случаяхъ  открытаго  нагновн1я,  безъ 
8аражен1я  крови,  Календула  9,  дв'Ь  драхмы  на  полфунта 
кипяченной  или  дестиллированной  воды. — При  нагноен1и 
въ  ранахъ,  который  выказываютъ  мало  склонности  къ 
заживлешю,  Гепарг  сулъф.у  два  или  три  раза  въ  день. 

См.  также  Нарывъ,  Бубонъ,  Железы,  Гноекров|е. 

Нарывъ. — Нарывомъ  называется  образован1в  гноя  въ 
тканяхъ  тЬла — въ  кожЬ,  подъ  кожею,  подъ  слизистыми 
оболочками,  въ  желевахъ,  органахъ.  костяхъ  и  проч., 
всл'Ьдствхе  ихъ  воспален1я.  Нарывъ  можетъ  образо- 
ваться остро  и  медленно,  хронически.  Острое  наг- 
ноеше  возникаетъ  всл-Ьдствхе  поврежден1я  тканей 
ушибомЪу  всл'1^дств1е  раздражен1я  постороннимъ  т'Ь- 
ломъ,  напр.  занозой,  заразными  веществами.  Хрони- 
ческое нагноен1е  чаще  всего  имЪетъ  въ  основ'Ь  общее 
болезненное  состоян1е  организма,    напр.    золотушность. 

Когда  возникаетъ  процессъ,  могущш  повести  къ 
нагноенш;  когда  есть  краснота,  боль  и  б1вше,  безъ 
значптельнаго  опухатя,  Белладонна  1,  черезъ  1  часъ. — 
Если  опуханхе  значительно,  жжен1е,  61еш.е,  жалящая 
боль,  Аписъ  ЗХ?  черезъ  1  часъ — Посл-Ь  Белладонны  или 
Аниса^  если  ихъ  оказывается  недостаточно  для  оста- 
новки воспаленхя,    Меркур,  солюб.  6,    черезъ    2  часа. — 
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При  нагноеши  возл^  прямой  кишки,  Силика  6,  черезъ 
4  часа. 

Когда  матергя  уже  образовалась,  то  сод:ЬЛствовать 
процессу  ра8р'Ьп1вн1я  будетъ  Гепарг  сульф  6,  черезъ  3 
часа.  М-Ьстно  согр-Ьвагопцй  компресъ  изъ  горячаго  ра- 
створа Календулы  6  (чайная  ложка  на  дв'Ь  столовыхъ 
горячей  воды),  два  или  три  раза  въ  день. 

Когда  нарывб  вскрылся  самостоятельно  или  вскрыть 
искусственно,  давать  Силику  6,  черезъ  4  часа;  мг1&стно 
примочки  изъ  Календуллы  О  (одна  чайная  ло'^рка  на  дв'Ь 
столовыхъ  воды),  часто  перем-Ьняемын. 

Хроническое  нагноенге,  — требуетъ  Силики  6,  черезъ 
6  часовъ;  м']Ьстно — промывки  Календулой,  какъ  сказано 
выше— При  существованш изнурительной  (гектической) 
лихорадки  и  слабости  отъ  потери  соковъ,  Хина  3,  че- 
резъ 2  часа. — Сильная  слабость,  вялая  лихорадка,  крас- 
ный языкъ,  жажда,  безпокойность,  тоска,  Арсен.  3,  че- 
резъ 2  часа. — Фистулезныя  отверстхя,  Ацид.  флюорик,  в, 
по  3  капли,  черезъ  6  часовъ.  —  Симптомы  отравлешя 
крови,  Арника  3,  черезъ  4  часа. 

Насморкъ. — При  первыхъ  признакахъ  простуды, 
пока  есть  только  ознобъ,  необходима  Камфора  ХХ?  по 
двЪ  капли  на  сахаре,  черезъ  7«  ч:аса,  до  исчезанхя  оз- 
ноба и  появлешя  жара.  Посл'Ь  этого  Аконипьд  1,  черезъ 
72  часа,  прхемовъ  шесть,  а  зат"Ьмъ  черезъ  2  часа. — 
Когда  насморкъ  уже  существуетъ,  есть  чихаше,  течь 
пзъ  носа,  Эвфраагя  ХХ^'^врвзъ  2  часа. — Если  выд-блеше 
густое,  неразцражающее,  Меркур.  сол.  6,  черезъ  3  часа. — 
Жидкое,  раздражающее  выд'Ьленхе,  Арсен,  3,  черезъ  2 
часа. — Если  при  томъ  распухъ  носъ  и  бол^зненъ,  сад- 
н-Ьнхе  въ  гортани,  охриплость,  Гепаръ  сульф.  6,  черезъ 
2  часа.— Текучее,  водянистое,  -Ьдкое  выд'Ьлеше;  стяги- 
ван1е  въ  глотке;  щекочущш,  сухой  кашель;  ст-Ьсненхе 
въ  груди,  Сангвин.  1,  черезъ  2  часа. — Тяжесть  у  корня 
носа;  щекоташе  въ  гортани  при  вдыхаши  холоднаго 
воздуха,  постоянное  чихан1в,  "Ьдкое  выд'Ьлете,  познаб- 
ливан1е,  Алл^умъ  цепа  6,  черезъ  2  часа.  —  Жидкое,  не- 
раздражаюш;ее  выд-Ьлеше,  носъ  красный  и  распухш1Й, 
1(,али  год.  IX >  черезъ  2  часа. — Носъ  запухшхй,  но  вы- 
дЬлен1в  незначительное,  ст-Ьсненхе  въ  груди,  Нуксз  вом. 
1 — 3,  черезъ  2  часа. — Утрата  обонянхя  съ  простудой, 
Сульф.  1,  черезъ  4  часа. — Потеря  вкуса   при    простуди, 
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В^льсот*  1,  черваъ  4  часа. — Яотеря  вкуса  ж  обояян1я, 
Магнез,  мур.  6,  ч[ерезъ  4  часа. — При  ш11<^люэец,%  1)  Ар- 
тн,  3,  черезъ  2  ^аса;  2)  Натр,  м^/р,  6,  череаъ  2  ч^аса,— 
Если  8стъ  очень  сильный  ломоты  въ  костахъ,  Эвпатор, 
перфоЛщ  3^  черезъ   2  часа. 

При  ианлонносши  къ  насморку^ — Зкркур.  сол.  6,  че- 
резъ 8  час,—  У  бд^^дныхъ,  золотушныхъ  лицъ,  Еальп, 
карб*  в,  черезъ  8  час. — У  лбцЪ|  подверженныхъ  кож- 
ныжъ  сыпамъ,  Сульфуръ  (3,  черезъ  8  час.  —  У  зябкижъ 
днцъ,  еъ  бод-Ьзненнымь  цв-Ьтомъ  лица  и  пра  запорЬ, 
Яатрш  мур,  б,  черезъ  8  час. 

ХроническШ  насморт. — У  слабыхъ,  изнуревныхъ 
лвцъ^  Лрсрн.  (од.  ЗХ?  ззо  два  грана,  черезъ  б  чао. — 
Есзш  есть  запоръ  ж  наклон дость  къ  коатымъ  высыца* 
тямъ  у  отверст1Й  или  в  а  унхами,  Графишь  6,  черезъ  8 
час»— Теку Ч1Й,  перемежающейся;  сильное  чихаше,  зяб- 
ность,  запоръ,  Натр*  мур.  3 — 6,  черезъ  8  час. — Угне- 
тенность, вонючее  выд'Ёлей1е,  мзъязвлете  носовыхъ  ко- 
етей^  сифилитики  или  пропитанныя  ртутью  яаца, 
Лурумв  мщ^,  8Х|  по  2  капли,  черезъ  8  час.^^ — Постоян- 
ное отд'Ьпеше  слизи  черезъ  з-Ьвъ,  поражеше  Евстах1бвой 
трубы,  Гидрасш,  3^  черезъ  4  часа. — Желтое  или  б'Ьпое 
вяаж>в  выдгЬлен1е,  Кали  бихром.  ЗХ^  по  2  капли,  черезъ 
4  часа." Раздражение  с  щекотанхе  въ  носу,  опухан1е^ 
еъ  выд'§лен1емъ  или  безъ,  Сатеин,  3,  черезъ  4  часа. 

Вопючт  насморкъ,  Ояена* — 1)  Кадмгумп  сульф.  ЗХ» 
по  2  1Т)ава,  чере^^ъ  8  час  ;  2)  Гидрастит  3,  черезъ  4 
часа;  м'|1Стно— промывки  растворомъ  пзъ  одного  грана 
Хлористаго  гидрастинина  на  унщю  воды,  — У  зодотуш* 
ньпгь,  Шгумв  ЗХ1  черезъ  4  часа. — У  золоту шныхъ  п 
еафвлитдковъ,  съ  пора1кен1оыъ  (кар1030мъ)  или  безъ 
поражен1я  костей,  Аурумъ  мет,  6,  черезъ  6  час.  —  У 
псорическихъ  субъектовъ,  Паорин.  30,  черезъ  4  часа.— 
При  насып^енностд  организма  ртутью,  Лцид,  нитрин.  6, 
перешъ  4  часа*— Когда  выд-Ьдеше  въ  тверд ыхъ  ком- 
[_кахъ,  Кали  бшсром.  ЗХ  (по  2  грана)— 30,  черезъ  4  часа. 

НевралНя. 

Невралпя  пли  бо.ч^зненжость    нервовъ  можетъ  на 

ВлшдатьсЕ  въ  разлцчныхъ  частяхъ  т'Ьла    и  можетъ  вы- 

^быватьса  разнообразными  причинами,  — простудой,  нерв- 

аы1гь    потрясенмемъ,    отравленшми,     болезнями  питантя 

(наор.  подагрой)  п  т.  п.  Въ  тяжелыхъ  и  недавнихъ  слу- 
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чаяхъ  л'Ькарсгва  можно  давать  черезъ  ^Д — ^  часъ,  до 
обаегчеи1я. — Лицевая  или  о':Ьдалищная  неврадг1и  отъ 
простуды,  првливъ  крови  и  он^Ьм^ше,  Акои,  3^  черезъ 
2  часа. — Св'^ясая  невралг1я  у  молодыхъ  лицъ,  придгавъ 
крови,  повышенхе  чувствительности;  лицевая  неврадтя, 
особенно  правосторонняя,  Беллад.  3,  черезъ  2  часа. — 
Отъ  холода  и  сырости,  рвупця  боли  лица,  первходяпця 
въ  глазъ;  поражены  суставы;  неврал Г1я  въ  правомъ 
яичк'Ь,  КоАОцинтб  3,  черезъ  2  часа.— Лицевая  и  над- 
глазничная неврал г1я,  особенно  л:Ьвосторонняя.  боли 
являются  черезъ  правильные  промежутки,  дергающгя 
и  рвущ1я,  распространяются  на  шею,  поражаютъ  глаза; 
ожесточаются  отъ  мал'Ьйшаго  сотрясен1Я  или  движенхя, 
уменьшаются  при  порядочномъ  нажимаши;  блгЬдность 
лица,  безпокойность,  потъ,  Спигелгя  3,  черезъ  2  часа. — 
Чистая  невраяпя,  боль  жгучая,  мучительная,  сопро- 
вождается безпокойностью  и  тоскою;  перемежающаяся, 
перюдическая,  отъ  прикладыванхя  холоднаго  сначала 
облегчается,  а  зат'Ьмъ  ожесточается;  ухудшается  въ 
поксЬ,  облегчается  отъ  упражненхя;  особенно  л-Ьвосто- 
ронняя;  желудочная  невралг1я;  малярхйная  невралг1я; 
при  сидьномъ  упадк-Ь  здоровья,  —  Арсен  3,  черезъ  2 
часа. —  Маляр1йная  н©вралг1я;  надглазничная  невралг1я ; 
песокъ  въ  моч-Ь,  Хинин,  сульф.  3,  черезъ  2  часа. — Пе- 
рходическая  невралпя,  Цедрот  3,  черезъ  2  часа. — Пе- 
ршдическая  невралНя,  являюш;аяся  около  полудня  или 
полуночи,  Сульф.  в,  черезъ  6  час. — Надглазничная  или 
желудочнаго  происхождвн1я,  Каяибихр,  ЗХ>  по  2  грана, 
черезъ  4  часа. — Бровная,  лицевая  и  шейная,  особенно 
правосторонняя;  межреберная,  Хелидон.  1,  черезъ  2  часа. — 
Межреберная  или  надглазная  правой  стороны,  Ранунк, 
бульб.  3,  черезъ  2  часа. — Правой  стороны  лица,  рас- 
пространяющаяся въ  правую  руку,  сопровождается 
он'ЬмЬн1емъ;  медленный  пульсъ,  Калъм{я  3,  черезъ  2 
часа. — Лицевая  невралтя,  дерганхе,  б1ен1е,  Глоноинъ  3, 
черезъ  1  часъ.—  Дерганхе  (тикъ),  Стафизагргя  3,  черезъ 
1  часъ.— Сильная  нервозность,  боли  совершенно  невы- 
носимы, ухудшаются  ночью  и  отъ  теплоты,  сопровож- 
даются сильной  жаждой,  жаромъ  и  краснотой  лица, 
теплымъ  потомь  на  голов-Ь;  зубная  боль,  ушная  боль; 
Невралпя  лица  и  шеи,  Хамомилла  6,  черезъ  1  чаоъ. — 
Чрезмерная  чувствительность  кожи,  разлитая  чувстви- 
тельность. Кали  юд.  30,  черезъ   2 — 4   часа. — Боль,    воз* 
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буждающаяоя  только  движен1вмъ  пораженной  части, 
доходящая  до  ужасающей  степени;  возвращающаяся; 
усиливается  и  возвращается  отъ  прикосновен1я,  стано- 
вится невыносимой;  у  истощенныхъ  лицъ,  Хинит  3, 
адрезъ  2  часа. — Тянущая,  давящая  боль,  сначала  лег- 
кая, потомъ  постепенно  усиливается  до  высшей  сте- 
пени, а  зат-Ьмъ  медленно  стихаетъ;  надглазничная, 
Станнумв  в,  черезъ  2  часа.  —  Правооторонняя,  парок- 
онзмная,  облегчается  отъ  теплоты,  Магиез.  фосф.  6Х 
(по  2  грана) — 30,  черезъ  1 — 4  часа — Лицевая  неврал- 
гия; невыносимая,  дергающая  въ  ух'Ь;  боль  црилпвами, 
возбуждается  отъ  малМшаго  движен1я  (отъ  сжимап1я 
зубовъ  или  прикосновенгя  къ  нимъ  языка);  лицо  крао- 
ное,  кислотный  отрыжки,  Вербаскумь  3,  черезъ  2  часа. — 
Надъ  и  подглазничная  невралпя,  Аргепт.  нитр,  6,  че- 
резъ 2  часа  — Л'Ьвая  подглазничная  невралг1я,  распро- 
страняющаяся въ  високъ;  сифилитическая,  Меаервумз  8, 
череагь  2  часа. — Ревматическая,  ухудшается  передъ  бу- 
рею, Ро&одендр.  3,  черезъ  2  часа. — Въ  костяхъ,  съ  при- 
пухлостью, Фитолакка  3,  черезъ  2  часа. —  Застарелая; 
екфвлнтическая,  Кали  год.  по  3  грана,  3  раза  въ  день. — 
Водь  такая,  какъ  будто  нервъ  былъ  натянутъ  и  вне- 
запно отиущенъ,  ухудшен1е  въ  теплой  комнат"Ь,  улуч- 
шете  на  св'Ьжемъ  воздух'Ь,  Пульсит,  3,  черезъ  2  часа. — 
Спазматическая  боли,  сопровождающ1яся  охлаждешемъ 
и  он*1|4я1емъ,  Платина  6,  черезъ  2  часа.  —  Рвущ1я 
боли  въ  лиц*;  тянущ1я,  дергающ1я  въ  челюстяхъ;  ка- 
рюзный  процессъ,  Фосфорз  3,  черезъ  2  часа. — См.  также 
Головная  боль,  Мигрень,  Поясничная  боль,  СЪдалищная  нев- 
ралНя,  Зубная  боль. 

Нервность,  см.  Душа. 

Нервная  слабость. — Игнацгя  3,  черезъ  6  час. — Упа- 
докъ  умственныхъ  силъ,  наклонность  къ  пот-Ьтю,  сла- 
бости безъ  раздражительности,  посл^  излишествъ,  Ацид. 
фосфор  1Х — 1>  черезъ  3  часа.  (Можно  разводить  пять 
капель  1 X  на  стаканъ  воды  и  принимать  какъ  питье). 
—  Ослаблеше  памяти,  пониман1я,  Анакард.  3,  черезъ  4 
часа. — Непреодолимая  сонливость  посл-Ь  "Ьды,  Нуксъ 
мосхата  3,  черезъ  2  часа. — См.  Несварен1е,  Спериаторрея. 

V  Иродолэкенге  елгьдуетъ). 
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ЛетарНя^  сонъ  или  обморокъ? 

Случай  изъ  практики. 
Д-ра   Я.   В.  Скарятинаш 

Въ  конц'Ь  ноября  минувшаго  года  явились  ко 
мн'Ь  двое  креотьянъ  съ  просьбою  осмотр'Ьть  жену  од- 
ного И8Ъ  нихъ  (Пушкова),  которая  до  посл']Ьдняго  времени 
лечияась  у  земокаго  врача  отъ  маточнаго  кровотечен1я 
и  все  жаловалась  на  головокружеше,  но  домашней  ра- 
боты не  оставляла  и  только  вторы  я  сутки,  какъ  вне* 
запно  заснула  при  судорожяомъ  подергпванш  ногъ 
(очень  непродолжительномъ),  а  можетъ  и  умерла,  такъ 
какъ  дыхашя  н^тъ,  зубы  стиснуты  и  сама  холодная. 
Опрыскивали,  впрочемъ,  водой,  будили  крикомъ  и  толч» 
ками,  но  ничто  не  помогло. 

Случай  этотъ  напомнилъ  мпЬ  другой,  бывшШ  съ 
монахоней  Московскаго  Зачатхевскаго  монастыря,  кото* 
рая  страдала  кровохаркан1емъ,  при  чемъ,  посл']Ь  при* 
соединпвшагося  маточнаго  кровотеченхя,  лишилась  соз- 
нашя  и  принята  была  за  умершую;  въ  этомъ,  благо- 
даря сп-Ьшному  осмотру,  не  усумнился  и  м'Ьотный 
участковый  врачъ,  приглашенный  тотчасъ,  почему  при- 
казалъ  прислать  къ  нему  яа  медицинскимъ  свид-Ьтель- 
ствомъ  объ  отсутствш  препятств1й  къ  погребенхю;  но, 
по  счастью,  посланная  монахиня,  не  заставъ  его  дома, 
обратилась  за  тЪмъ-же  свидетельство мъ  въ  лечебницу 
Ч-ва,  куда  еще  до  пра-бзда  участковаго  врача  прихо- 
дила за  медицинскимъ  пособхемъ  умирающей  (см.  стр. 
70  моихъ  клиническихъ  наблюдешй  въ  кн.  сВопросъ  о 
дозахъ»). 

Разница  между  обоими  случаями  та,  что  въ  дан- 
номъ  теперь  не  было  никакихъ  осложнен1Й  со  стороны 
легкихъ,  кром-Ь  полнаго  отсутств1я  впдимыхъ  (доступ- 
ныхъ  наблюден1ю)  дыхательныхъ  движвн1й  грудной 
югЬтки  и  брюшяыхъ  ст-Ьнокъ  черезъ  д1афрагму,  и  въ 
этомъ  состоян1и  больная  пролежала,  не  приходя  въ  соз- 
наше  ни  на  одну  минуту,  тридцать  четыре  часа  до 
моего  прх-Ьзда  и  еще  около  трехъ  час.  зат-Ьмъ,  всего 
37  часовъ,  причемъ  все  время  зубы  дМствительно  были 
стиснуты,  но,  конечно,   не  вслЪдствге    трупнаго    окоче* 


неЯ111,  какъ  думали  окру  акаю  щте;  потому  что  кожа  не 
бы  да  дане  вполн'Ь  жолодной,  руки  и  вообще  к  ове  юности 
тоже  оказались  совершенно  подвижными  при  иоднятхи^ 
жотя  и  и  а  дали  зат'Ъмъ,  какъ  беажиэненныя;  выслупш- 
вая1в-ше  обнарушпло  слабые,  медленные  и  все  таки 
явсомв^Ьжвне  толчки  сердца,  ве  смотря  на  иолную 
неощутимость  пульса  въ  лучевыхъ  артбр1яхъ  Правда, 
прикосновен1в  къ  тЬлу  и  конечностамъ,  даже  дйвлен1е 
не  вызывало  нвкаквхъ  рефле1Ггорныхъ  движенхй,  также 
и  нашатырный  спвртъ,  подносимый  къ  носу,  не  ви- 
аывалъ  обычншхъ  рефлексовъ^  крои'^  маленькой  еле- 
аввки  во  внутреннемъ  углу  обоихъ  глаэъ,  которые 
впрочем-ь  остались  по  прежнему  закрыты нн;  однако^ 
все  это  вмйст'Ь  взятое  доказывало  лишь  отсутств1е  дви- 
гательной реакцш  на  механическое  и  химическое  раз- 
дражвн1е,  чувстввтельность-же  къ  нему,  очевидно,  оста- 
валась, разъ  пары  нашатырнаго  спирта  могли  вызвать 
слезу  взъ  закрытыхъ  даже  глазъ,  непосредственно  или 
черезъ  слизистую  оболочку  носа. 

Спрашиваете  Яд  что -же  представ  ля  лъ  собою  данный 
случай:  летарпю-ли,  сонъ  или  обморокъ?  Уже  ^  ргюп 
мояшо  сказать,  что  патологО'физ1ологическое  состоян1е 
ыоэга  при  этпхъ  трехъ  формакъ  потери  сознан1я  р-Ьзко 
отличаетсл,  не  говоря  уже  объ  апонлексхн  Въ  проти- 
воположность посл'ЬднеЁ,  обморокъ  не  есть  угнетен  1е 
ыоага^  всл^дств1е  давлешя  ивловшейся  крови*  а  только 
остановка  (бол-Ье  или  мен^Ьв  полная)  мозговой  д-Ьятель- 
вости  п  нервныжъ  центровъ  вообще  отъ  прекращеы1Я 
хшташя  черепнаго  мозга,  по  недостатку  крови^  обуслов- 
ленному  или  малокрОЕ1емъ  въ  т^сномъ  смысл-Ь,  какъ 
бнваетъ  при  кровотечен1яхъ  и  худосоч1н,  или  же  не- 
равном Ьрнымъ  въ  т^л'Ь  распре д'Ьлев^емъ  вровн,  какъ 
часто  ввдамъ  при  страдан1яхъ  сердца,  особенно  клапа- 
новъ  аорты  Тавимъ  образомъ,  потерн  сознапгя  и  болте 
или  менте  полное  атеутс7}ше  истхь  рвфлетоеь^  чувствие 
твлшыжь  и  дйиштелшыз^д,  всл-Ьдств1в  угеетен1я  мозга 
при  апоплекст  и  отъ  остановки  питан1я  его  щт  оОма- 
рожт—иотъ  главная  характеристика  того  и  другого  со* 
етоян1Я.  Ыа  середан'Ь  между  нимц — сонъ.  Зд'Ьсь  н'Ьтъ 
малокров1я  мозга,  н'Ьтъ  и  прилива  къ  нему,  но  есть 
вастой  крови,  какъ  показало  патолого  -  анатомическое 
вс|срыт1е  умершнхъ  во  сн'^  (наприм^ръ,  замерз  шихъ) — 
8астой|     всд*дств1е     парэза    сосудодвигательныхъ    нер- 
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вовъ  (вазомото|Юбгь)  и  посзг&довательнаго  распшренхя 
кровеносныхъ  сосудовъ,  что  происходить  обыкновенно 
отъ  усталости,  переутомлетя  нервныхъ  дентровъ,  если 
ис1слючить  причины  случаЁння.  Благодаря  одному  та* 
1сому  застою,  давленхе  на  мозгъ  не  можетъ  быть  зна- 
чительйымъ,  какъ  и  угнетеше  его,  отсюда  отдаленное 
лишь  сходство  оъ  апоплексхей;  съ  другой  стороны, 
пока  не  прекратится  парэзъ  вачомоторовъ,  путемъ  от- 
дыха нервной  системы  вообще,  у  спящаго,  и  такимъ 
образомъ,  пока  застоявшаяся  въ  сооудахъ  кровь  (ве- 
нозная) не  сменится  притокомъ  свЬжей  артерхальной, 
питаше  мозга  временно  разстраивается,  но  по  недобро- 
качественности лишь  омывающей  его  венозной  крови, 
почему  не  останавливается  вполн-Ь  какъ  при  обморо1С'Ь, 
сходство  съ  которымъ,  следовательно,  тоже  отдаленное 
только.  На  основан1и  этихъ  данныхъ,  понятно  присут- 
ств1е  сознан1я,  хотя  и  неполнаго,  у  субъекта  въ  сонномъ 
состояши  и  сновидЬнш  у  спящаго,  чтовъ  общемъ  ука- 
зываетъ  на  возможность  зд-Ьсь  работы  мозга,  не  говоря 
уже  о  сохранеши  во  время  сна  всЬхъ  рефлексовъ,  какъ 
чувствительныхъ,  такъ  и  двигательныхъ.  Эта  способность 
рефлектировать  особенно  характерно  для  сна^  даже  глубо- 
каго,  когда  и  полусознаше,  въ  формЬ  сновпд:Ьтй  и  т.  п. 
проявлен1я  работы  черепного  мозга,  совершенно  от- 
сутствуетъ  Вотъ  почему  соив  нельзя  смтьшать  ни  се  апо* 
плексгещ  ни  съ  обморокомг^  при  которых^  рефлексы  танъ-жв 
отсутствуютъ^  какг  и  мозговая  дтьятельиость  вообще.  Но 
что-же  такое   летарг1я? 

Говорятъ  и  пишутъ  иногда,  что  въ  н'Ькоторыхъ 
случаяхъ  летаргикъ  еще  до  пробужденхя  слышитъ  раз- 
говоръ  окружающихъ,  плачъ  ихъ  и  сборы  къ  похоро- 
намъ,  причемъ  напрасно  пытается  крикнуть  или  какъ- 
нибудь  иначе  заявить  о  своемъ  сущестаоваши,  ощущая 
полное  безсил1е  открыть  ротъ,  двинуть  языкомъ,  рукой, 
которые  кажутся  оц^пен'Ьлыми,  стянутыми,  скованными. 
Если  это  в'Ьрно,  хотя  бы  въ  исключительныхъ  только 
случаяхъ,  то  летаргш  точнее  было  бы  принять  за 
парэзъ,  он-Ьм-Ьихе  периферической  нервной  системы  и 
не  столько  чувствительныхъ  нервовъ  (разъ  органъ  слуха 
можетъ  воспринимать  звуки  голоса),  сколько  двига- 
тельныхъ, причемъ  сознан1в  остается  нетронутымъ. 
Допустимъ  и  другую  форму  летарг1и  (кажется,  наи- 
бол'Ьо  частую),  гд*  теряется  всякое  сознаше,  но  ятамъ 


№  3.  л  в  т  А  р  г  I  я.  125 

отсутствхе  двигатеяьныхъ  рвфлексовъ  должно  быть  ха- 
рактерной чертой,  потому-что  именно  неподвижность  и 
большее  или  меньшее  притуплете  еоспртмчивости  кв  раз- 
драокенгямд  составляють  основу  нашего  представленгя  о 
летаргш  вообще,  которую,  при  такомъ  пони  маши,  воз- 
можно, пожалуй,  см-Ьшать  съ  обморокомъ,  въ  виду  не- 
выясненное до  сихъ  поръ  разницы  въ  патологофизхо- 
логическомъ  оостоянш  той  и  другой  формы  потери 
сознатя,  но  никоимъ  образомъ — со  сномъ,  для  котораго, 
какъ  мы  уже  видЬли,  характерно  именно  сохраненхе 
рефлексовъ.  Между  т4мъ,  существуетъ  мн'Ьн1е,  трети- 
рующее летарпю,  какъ  высшую  только  степень  сонли- 
вости. Ошибка  очевидная  и  происходитъ  она,  кажется, 
отъ  см-Ьшвванхн  бол'Ье  или  мен-Ье  полнаго  при  летарпи 
парэза  двигательной  нервной  системы  сз  утратою  спо- 
собпости  кв  произвольными  движепгямв^  вслгьдствге  потери 
созяангн  только^  какъ  бываетъ  В7>  сонном1>  состояши, 
безъ  мал']Ьйшаго  парзза  нервной  системы  вообще  (дви- 
гательной п  чувствительной),  судя  по  рефлекторнымъ 
двпжешямъ,  напр.,  руки  спящаго,  когда  прикасаетесь 
къ  ней.  Отъ  подобныхъ  грубыхъ  ошибокъ  могло  бы, 
конечно,  спасти  несколько  большее  вниманхе,  если  не 
къ  состояшю  мозга,  когда  оно  неизв-Ьстно  вообще  у 
больныхъ  летарпей,  то  связанной  съ  нимъ  перифери- 
ческой нервной  системы,  видимый  патолого-физюлоги- 
ческ1я  отправлешя  которой  все-таки  могутъ  указать 
на  степень  и  характеръ  поражвн1я  мозга  вообще  и  въ 
частности  на  сходство  зд-Ьсь  съ  обморокомъ,  но  отнюдь 
не  съ  летарг1ей  Вотъ  почему  нельзя  не  сочуствовать 
тЬмъ  стороннпкамъ  гомеопатическаго  пвчен1я,  которые 
до  начала  домашняго  пособхя  больному  прпглашаютъ 
врача,  хотя-бы  аллопата,  для  дгагноза  даннаго  патолого 
физюлогическаго  состоянхя  и  приблизительной  причины 
его.  Об  другой  стороны,  нельзя  и  не  улыбнуться  чрез- 
мерному при  выборе  соотв^тствующаго  по  закону  по 
доб1Я  медикамента  увлечен  1ю  большинством!»  симпто 
мовъ  бол^Ьзни,  а  не  патолого-физ1ологичоской  сущностью 
ихъ.  Къ  сожалЬн1ю,  увлечете  это  доходитъ  иногда  до 
отрпцашя  необходимости  не  только  медицинскаго  дхаг- 
ноза  бол-Ьзни,  но  чуть  ли  не  самой  медицины,  какъ 
науки!  Отсюда  попытки  передать  гомеопатш  (это  науку- 
то!)  въ  руки  неим'Ьющпхъ  понятхя  объ  анатом1и  и  фи- 
310Л0Г1И — сельскихъ     грамот^евъ     для    безконтрольнаго 
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прим']Ьнен1я  въ  интересахъ  вашего  злосчастваго  крестья- 
нина. Д'Ьль,  конечно^  прекрасная,  и  невольно  скажешь: 
счому  не  Маруся,  абы  шановалась>.  Впрочемъ,  подоб- 
ное увлечете  не  мало  поддерживается  и  некоторыми 
врачами.  Одинъ,  напримЪръ,  на  вопросъ  о  даагнозЪ 
бол'Ьзни  страдающаго  кашлемъ,  съ  иротей  отв^чаетъ — 
<8^аппит>!  какъ  будто  и  въ  самомъ  д'кх'Ь  патогенезъ 
опред']Ьленнаго  медикамента  скажет^^  все...  Ну,  а  если 
симптомы  кашля,  хотя-бы  дМствительно  соотйЬтствую- 
Щ1е  своимъ  больпшнствомъ  Олову  (З^апппт),  вызваны, 
положимъ,  8ДОупотреблен1емъ  меркурхальнаго  леченхя — 
тогда  возможно-ли  игнорировать,  напримЪръ,  назначе- 
н1емъ  Нераг  8и1Й1Г.,  по  меньшему  лишь  соотв-Ьтствио 
его  патогенеза,  сравнительно  съ  Оловомъ?  Другой  врачъ 
съ  такимъ-же  апломбомъ  отсылаетъ  къ  фармаколопи 
желающаго  знать,  почему  излечены  всЬ  случаи  летар- 
пи  (а  ихъ,  къ  удивлен1ю,  было  не  мало)  однимъ  Хло- 
ралъ-гидратомъ,  не  удостаивая  внвманхемъ  патолого- 
физ10логическое  состоянхе  каждаго  излеченнаго  въ  от- 
д'^Ьльности,  въ  смысл']Ь  хотя  бы  разницы  въ  отправле* 
шяхъ  нервной  системы  одного  больного  отъ  другого. 
Отсюда  крупное  недоразум-Ьихе:  всЬ  летаргики  почтен- 
наго  автора,  правда,  сонливы,  но  разговариваютъ  и 
даже  путешествуютъ  къ  нему  за  медицинскимъ  посо- 
бхемъ  во  время  самой  летарти  (см.  стр.  151  жури 
«Врачъ  -  Гомеопатъ»  за  1901  годъ),  которую  очевидно 
авторъ  см-Ьшиваетъ  съ  простой  сонливостью  и  не  по- 
тому ли  такъ  много  въ  его  практик*  было  случаевъ 
столь  рЪдкой  болЪзни,  какъ  летарпя? 

Но  мы  уже  видели,  на  сколько  рЪзко  отличается 
состоян1е  соннаго  челов-Ька  отъ  летаргика;  гораздо 
труднее  опред'Ьлить  разницу  между  обморомъ  и  летар- 
пей,  если  допустить  возможность  потери  сознашя  п 
рефлексовь  при  томъ  и  другомъ  состояти.  Вопросъ 
далеко  не  праздный  и  для  гомеопата,  разъ  онъ  сознаетъ 
опасвость  ошибки  въ  выбор'^Ь  медикамента,  не  смотря 
на  увЪренхя  въ  безвредности  минимальныхъ  его  дозъ, 
которыми  въ  д'Ьйствительности  столь-же  легко  помочь, 
сколько  и  повредить,  особенно  въ  серьезныхъ  случаяхъ, 
подобныхъ  данному,  гд-Ь  живая  еще  женщина  пред- 
ставляла собою  буквально  бездыханное  т^ло.  По  край- 
ней м-Ьр-Ь  я  сильно  затруднялся  что  зд-Ьсь  лечить  и 
какъ?     Предположивъ  сначала,    въ    виду    судорожныхъ 
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подергввашй  передъ  потерей  сознан1я  и  того,  что  и 
зубы  больной  стиснуты  судорожно,  я  даль  ейСв-ЬрнЬе— 
залилъ  за  щеку)  чайную  ложку  воды  съ  тремя  каплями 
Камфоры  Х^1  и  черезъ  нЬсколько  минутъ  появилось 
ясное  глотательное  движен1в  глоткой  и  почти  одновре- 
менно обильный  теплый  потъ  по  всему  т'Ьлу,  но  ды- 
хашя  не  зам'Ьчалось  и  зубы  оставались  стиснутыми.  За- 
гЬмъ  давалъ  Хамом.  12,  какъ  полезное  при  гиперем1и 
спинного  мозга  (предполагая,  н'Ьтъ-ли  зд-Ьсь  гистеро- 
эпилепсш),  потомъ  Хина,  сначала  въ  среднемъ,  потомъ 
въ  нвзкомъ  д-Ьлетяхъ,  и  оба  безъ  всякаго  результата. 
Тогда  только  р-Ьшился  дать  Русъ  токсикодендронъХЗ,  въ 
въ  виду  благотворнаго  влхянхя  его  при  парэзахъ  дви- 
гательной нервной  системы  (см.  фармакологию)  и  быст- 
раго  устранешя  головокружен1я  при  малокровхи  (см. 
мои  клиническ1я  наблюден1я  въ  кн.  сВопросъ  о 
до8ахъ>) — и  черезъ  несколько  минутъ  больная  открыла 
глаза,  появилось  дыханхе  (сначала  слабое),  а  посл-Ь 
повторна!  о  прхема  сказала  даже  несколько  словъ,  изъ 
которыхъ  ясно  было,  что  она  ничего  не  помнитъ  и  не 
слышала,  что  происходило  кругомъ.  Черезъ  три  часа 
съ  момента  пр1']Ьзда  моего  къ  больной  она  уже  могла 
сама  приподняться  для  перем'Ьны  положен1я  въ  постели 
и  отвечать  на  всЬ  вопросы,  хотя  посл-Ь  предваритель- 
наго  долгаго  молчангя  при  каждомъ  отв-Ьт*.  Такое  за- 
труднеше  въ  соображвн1и  замечалось  у  больной  почти 
М'Ьсяцъ,  въ  течен1и  котораго  бывалъ  иногда  бредъ  безъ 
повышен1я  температуры,  причемъ  она  быстро  подни- 
малась, чтобы  идти  куда  -то  и  ни  на  что  особенно  не 
жаловалась,  кром-Ь  тяжести,  смутности  въ  голове 
Итакъ,  что- же  представляетъ  собою  данный  случай? 
Не  знаю,  но  только  уже  никакъ  не  сонъ! 


Лечебный  зам1^тки. 

16.  Письмо  Ганемана  о  лечен1и  искривлежя  позвоночника. 

Я  над'Ьюсь,  что  многимъ  интересно  будетъ  узнать  мн-Ь- 
ше  Ганемана  о  помочахъ  и  машинахъ,  употребляем  ыхъ 
при  лечеши  болезней  спинного  хребта.  МнЪнхе  это  вы- 
ражено въ  письм-Ь,  написанномъ  доктору  Л.  изъ  Праги. 
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„При  ВЗГЛЯД']^  на  д'^Ьвочку  съ  искривленнымъ  спин* 
нымъ  хребтомъ,  я  никогда  не  посовЪтовадъ-бы  при&Ь- 
гать  къ  машинамъ,  воторыя,  какъ  а  это  знаю,  очень 
далеки  отъ  доствжен1я  своей  ц'кога,  даже  наоротивъ 
он^  причнняютъ  больше  зла,  чЬьсъ  добра.  Сверхъ  того, 
болезнь,  которая  коренится  въ  мякоти  костей,  есп* 
одна  изъ  псорическихъ  бол'кгвеж.  Поэтому  вы  найдете, 
что  лучше  дать  сперва  Оульфуръ,  одну,  дв-Ь  или  три 
крупинки;  потомъ  Калькарея;  потомъ  Фосфор,  ацид.; 
зат-Ьмъ  Бариту  и  Фосфоръ  и  Силицею. 

Въ  тоже  самое  время  больной  долженъ  гулять  на 
открытомъ  воздух*  и  д-Ьлать  гимнастическ1я  упраш 
нен1я  на  укр']Ьпленной  поперечвн']^  ежедневно  несколько 
разъ  въ  день,  повиснувъ  об'Ьими  руками  и  качаясь 
несколько  минутъ  за  разъ.  Вы,  конечно,  распорядитесь, 
чтобы  кофе,  чай  и  растительцыя  кислоты  были  удалены. 
Поглажпван1е  пораженныхъ  частей  намагнетизирован- 
нымп  (^месмеризированными)  руками  бываетъ  часто 
полезно,  и  мы  должны  иногда  употреблять  это,  какъ 
вспомогательное  средство. 

До  свиданья.  Овид-Ьтельствую  Бамъ  свое  почтете. 
Кэтенъ,  23-го  сентября  1831  г.  С.  Ганеманъ. 

Д-Ьленхя  вышеупомянутыхъ  л-Ькарствъ  Ганеманомъ 
не  указаны  въ  его  письм-Ь.  Въ  то  время  онъ  чаще 
всего  назначалъ  лишь  вы сошя  д-Ьл ешя  (30-е).  Въ  погла- 
живаши  „намагнетизорованными^  руками  можно  вид-Ьть 
отчасти  вл1ян1е  массажа,  подм-Ьченное  Ганеманомъ. 
(ВпЬ.  ^ои^I1.  Нош.,  уо1.  XV,  р.  336). 

Д'ръ  Г.  А.  Сидореико. 

Насъ  спрашиваютъ : 

17.  ГД'Ь  применимы  лиманы?  Лиманное  лечеше  приме- 
няется тамъ,  ГД'Ь  стараются,  помощью  усилешя  обм'Ьна 
веществъ  въ  организм-Ь,  вызвать,  такъ  сказать,  обнов- 
лете  его,  при  чемъ,  при  этомъ  усиленномъ  обм'Ьн'Ь, 
разсасываются  разныя  воспалительвыя  и  иныя  заста- 
р-Ьлыя  отложен1я  въ  т'Ьл'Ь,  а  вм-ЬстЬ  съ  этимъ  и  вообще 
улучшается  питан1е  и  отправлен1я  всЬхъ  отд-Ьловъ 
организма,  а  въ  томъ  числ'Ь  и  нервной  системы.  Зд-Ьсь 
вл1яютъ  на  организмъ,  во  1-хъ,  высокая  температура 
лиманныхъ  (рапвыхъ  и  грязевыхъ)  вапнъ,  а  эат'Ьмъ 
и  спецпфическ1я  свойства  лиманной  воды  и  воздуха, 
заключающихъ     въ    себ-Ь,     кром-Ь     хлористаго     натра. 
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еще  много  юда,  брома,  сЬры  и  проч.,  8начвн1в  кото- 
рыхъ,  въ  качбств'Ь  тканевыхъ  средствъ  п  вл1яющихъ  на 
обм'Ьнъ  веществъ,  хорошо  изв11Стно  каждому  гомеопату. 

Поэтому  лиманное  лечен1е  прим'Ьняется:  при  хро- 
ническихъ  формахъ  ревматизма,  разнаго  рода  страда- 
ншхъ  лимфатической  системы  л  костей,  золотухе,  ан- 
гшйской  бол'Ьзни;  хроническихъ  выпотныхъпроцессахъ, 
какъ  послЪдств1Яхъ  бывшихъ  воспалительныхъ  зв^бол•Ъвв.' 
Н1Й  разныхъ  органовъ,  застар'Ьлыхъ  венерическихъ  бо- 
Л'Ьзяихъ;  хроническихъ  бол'^Ьзняхъ  кожи;  н'^Ькоторыхъ 
н^шаыхъ  6ол']Ьзняхъ,  особ,  периферической  системы  и 
проч. 

18.  Какъ  принимать  н-ксколько  л^карствъ  за-разъ?  Въ 
гомеопат1и  стараютсЯ|  ограничиваться  по  возможноста 
меньшимъ  количествомъ  л'Ькарствъ  и  даже,  если  воз- 
можно, однимъ  только.  Если  въ  лечебник*  бываеть 
указано  отъ  даннаго  бол-Ьзненнаго  состояшя  н-Ьсколько 
Л'Ькарствъ,  то  вовсе  не  для  того,  чтобы  прим-Ьнять  ихъ 
вс4  заразъ,  а  нужно  выбрать,  которое  изъ  нихъ  больше 
подходить  для  даннаго  случая  Если  сд'Ьлать  надлежа- 
пцй  выборъ  сразу  бываетъ  трудно,  то,  попробовавъ  одно 
средство,  если  оно  окажется  нед'Ьйствительнымъ,  можно 
его  зам'&нить  другимъ,  которое  можетъ  оказаться  бол^е 
подходящимъ  для  даннаго  случая. 

Но  иногда  бол'Ьзнь  можетъ  требовать  назначенхя 
и  н^сколькихъ  средствъ  Указать  шаблонъ,  какъ  посту- 
пать въ  данномъ  случае,  невозможно.  ЗдЪсь  прихо- 
дится сообразоваться  и  съ  важностью  отд-Ьльныхъ  бо- 
лЪзненнихъ  симптомовъ  (вы  обращаете  вниманхе  и  ста- 
раетесь л-Ьчить  сначала  главнМшхе)  и  съ  характеромъ 
ихъ  въ  томъ  смысл*,  требуютъ-ли  они  частыхъ  пр1е- 
мовъ  лекарства  или  рЪдкихъ.  Въ  первомъ  случа*  вамъ 
приходится  назначать  лекарства  въ  частыхъ  прхемахъ 
въ  перемежку,  во  второмъ  ихъ  можно  распредЪлить 
иначе.  Каждый  отдельный  болезненный  случай  тре- 
буетъ  своего  строго  обдуманнаго  плана  лечешя.  Поясню 
прим*ромъ.  Положпмъ,  вы  им-Ьете  острый  лихорадоч- 
ный случай,  требующш  Аконита,  сопровождающшся 
острымъ  бронхитомъ,  требующимъ  Бр1онш.  То  и  дру- 
гое згЬкарство  необходимо  въ  частыхъ  дозахъ,  и  вы 
даете  ихъ  поэтому,  скажемъ,  черезъ  чась  поперем'Ьнно. 
Но  у  больного  къ  тому  же  хроническое  страдан1е  пе- 
чени, теперь  обострившееся,    для   котораго,    подожимъ, 
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показанъ  Берберисъ,  и  кром^  того  больной  получидъ 
ушибъ,  ддя  вотораго  необходама  Арника.  Итого  ц^дыхъ 
4  средства  и  век  одинаково  необходимы!  Такъ  какъ 
Берберисъ  не  нуакенъ  часто,  а  скажемъ  2—3  пр1ема 
въ  день,  то  вы  и  дадите  его  столько  разъ  меащу  прхе- 
мами  первыхъ  двухъ,  а  Арнику  дадите  въ  ви;^  мази. 
Вообще  бол-Ье  2-хъ,  много  3-хъ  средствъ  заразъ  не 
сл-Ьдуетъ  давать,  такъ  какъ  д'Ьйств1е  одного  л'Ькарства 
можетъ  м-Ьшать  д-Ьйствхю  другого;  если  же  это  необхо- 
димо,  то  стараются  сначала  однимъ  лЬкарствомъ 
устранить  или  ослабить  соотв-Ьтотвуюпця  ему  болЬзнен- 
ныя  явлен1я,  а  зат-Ьмъ  на  друпя  д']Ьйствовать  уже  дру- 
гимъ  л']Ькарствомъ,  а  также  подбирать  л'Ькарства,  ближе 
соотв'Ьтствуюпця  всей  картине  бол'Ьзни  (Ор.  Баптиз1д 
при  тиф-Ь,  стр.  103  и  сл-Ьд.  этого  №). 

19.  Какъ  л'Ьчить  псор1азъ?  Чешуйчатый  лишай 
(псор1азъ)  представляетъ  крайне  упорную  бол-Ьзнь,  за- 
висящую отъ  особеннаго  нервнаго  предрасположешя, 
часто  насл-Ьдственнаго,  п  для  него  нельзя  указать  опре- 
д'Ьленнаго  леченхя,  годнаго  для  всЬхъ  случаевъ.  Клас- 
сическимъ  такъ  сказать  л'Ькарствомъ  для  него  явля- 
ется мышьякъ  {^Арсенит)^  способный  какъ  вызывать 
эту  болезнь,  такъ  и  излечивать  ее.  Въ  гомеопат1и  онъ 
употребляется  въ  дозахъ  отъ  ХЗ  до  30  и  многхе,  на- 
значавш1е  его  въ  высокихъ  дЪленхяхъ  (30-е),  напр.  д-ръ 
Агси1апи8,  спецхалистъ  по  накожнымъ  болЪзнямъ,  въ 
Нью-Хорк'Ь,  и  д-ръ  ^ои88е^^,  въ  Париже,  считаютъ  его 
наплучшимъ  л-Ькарствомъ  отъ  этой  бол'Ьзни.  Такую  же 
важную  роль  играетъ  онъ  и  въ  аллопат1и,  гд-Ь  навна 
чается  отъ  раствора  71ооо  (наше  ХЗ  А'Ьл.)  до  74  грано- 
выхъ  дозъ  (въ  такъ  наз.  азхатскихъ  пилюляхъ).  Но  часто 
онъ  и  не  оправдываеть  надеждъ.  Въ  гомеопатш  по- 
этому применяются  еще  и  мног1я  друНя  л'Ькарства: 
Ацид.  карболнк.,  Манганумъ,  Сеп1я,  Туя,  Гидрокотиде 
(см.  стр.  46  Вгьсшника)  и  др.  Снаружи  употребляются 
разныя  мыла  и  ^1ази:  мазь  и  примочка  хразорабина, 
дегтярная  мазь,  мыло  карболовое,  дегтярное,  салоловое  и 
проч.,  но  лучше  арниковое  или  простое  сЬрое   мыло. 

20.  Стелляр|я  при  синовит-к.  Д  ръ  Корр.  излЬчилъ 
тяжелый  случай  водянки  коп'Ьна  (ревматическаго  про- 
исхожденгя)  въ  теченхе  одной  недели  помощью  З^еИегха 
шейха  Х2,  черезъ  2  часа,    и    компрессовъ    изъ    разве- 
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денной  тинктуры  ©я.    Воли    прекратились    уже    черезъ 
несколько  часоБЪ.  — (Нотеор.  ХУ'огЫ,  ^и1^  1902). 

21.  Ликопусъ  виргиникусъ  при  Базедовой  бол-Ьзни.  Д-ръ 
На1Ъвг^  сообщаетъ  (въ  ТЬе  0]^п^^ие,  МагоЬ,  1902)  объ 
одномъ  типичномъ  случае  Базедовой  бол'Ьзнв,  въ  кото- 
ромъ  онъ  получилъ  значительное  улучшен1е  отъ  Ьу- 
сораз  У1г§.  Э.  Вм-Ьст-Ь  съ  нимъ  онъ  давалъ  также  Гег- 
гпт  рЬозрЬопсит. 

22.  Теллур|й  при  иш1ас'к.  Д-ръ  Мае  ЬаоЫап  сооб- 
щаетъ объ  одномъ  хроническомъ  случа-Ь  тяжелаго  вос- 
палев1я  сЬдалищнаго  нерва,  въ  которомъ  Русъ,  Коло- 
цинтисъ  и  Арсеникъ  не  принесли  пользы,  Теллурхй  же 
Хб  далъ  быстрое  и  полное  исц'Ьлеше.  Авторъ  пришелъ 
къ  этому  средству,  благодаря  тщательному  изучешю 
л4карствъ:  боли  по  ходу  сЬдалищнаго  нерва,  ухудше- 
ше  при  кашлты  Оарзхсит,  Зераа,  ТеПиг/,  ухудшеше  при 
см'Ьх'Ь:  ТеИпг.;  ухудшеше  при  лежаши  на  больной  сто- 
роне: Огозега,  КаИ  оагЬ.,  КаИ  зойа^.,  Ьуоорой.,  Зерха, 
Те11иг.— (МопЛ    Нот.  Ев1лг1в\^.   1902,  р.  526). 

23.  Нервной  отекъ— Гепаръ  сульф.  Д-ръ  1.а1Г(1  сооб- 
щаетъ о  трехъ  случаяхъ  нервныхъ  (анг1оневротическихъ) 
отековъ,  изл-Ьченныхъ  помощью  Гепаръ  ХЗ — ^^  въ  те- 
чен1е  1 — б  м-Ьс,  причемъ  страдан1е  въ  одномъ  случа-Ь 
тянулось  8  л-Ьтъ,  въ  другомъ  5  л-Ьтъ,  въ  третьемъ — 
годъ.— (НаЬпет.  МопШу,  АргИ,  1902,  р.  274). 

24.  Травматическая  катаракта.  Д-ръ  Закег  сообщаетъ 
объ  излеченш  въ  теченге  двухъ  мЪсяцевъ  одного  слу- 
чая катаракты,  происшедшей  посл'Ь  ушиба  глаза,  по- 
мощью Нафталит  6,  сначала  по  2  раза  въ  день,  а  за- 
т-Ьмъ  по  1  разу.— (Нош.  ^огИ,  1902,  р.  14). 


Хр011К1  I  сн1сь. 

Зав'Ьщан'ю  проф.  Шенка.  ^ои^п.  (1е  тёс!,  да  Рапз 
(въ  №  отъ  19  окт.  1902)  сообщаетъ,  что  въ  бумагахъ 
покойнаго  проф.  Шенка,  прогрем-Ьвшаго  своей  теор1еп 
о  возможности  рожден]я  дЪтей  желательнаго  пола,  будто 
бы  найдена  рукопись,  въ  которой  не  только  подтверж- 
дается эта  теорхя,  но  даже  больше, — говорится,  будто- 
бы.  благодаря  изв-Ьстному  режиму  беременной,  можно 
заранее    намечать    способности    ребенка.  Такъ,  по  ело. 
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съ  тЪмъ,  что  Правл^нхю  въ  отчетномъ  году  удалось 
осуществить  и  давно  лелеянную  мысль, — проявить  ее, 
приступивъ  къ  ивданш  журнала  Общества  у^Влстникз 
Гомеопатической  Медицины^. 

Еще  въ  1899  году  среди  Г.г.  Членовъ  нашего 
Общества  высказывалась  мысль  о  необходимости  Обще- 
ству издавать  свой  журналъ.  Тогда  въ  Россхи  былъ 
только  одинъ  провинщальный  гомвопатическ1й  органъ, 
издаваемый  въ  Харькове  докторомъ  Дюковымъ.  Нашъ 
органъ  долженъ  быть  стать  вторымъ,  но  обстоятельства 
сложились  иначе.  Докторъ  Дюковъ  предложилъ  Прав- 
лен1Ю  передать  намъ  свой  журналъ. 

Въ  прошломъ  году  это  предложен1в  д-ра  Дюкова 
было  всесторонне  разсмотр-Ьно  1]равлен1емъ  и  Общее 
Собрате  Г.г.  Членовъ  Общества  21-го  августа  1902  г., 
заслушавъ  докладъ  Правлешя,  постановило:  ^Предло- 
жен1е  д-ра  Дюкова  принять,  поручить  11равлен1Ю  взять 
на  себя,  какъ  пзданхе  журнала,  такъ  и  изысканге 
средствъ  на  его  издан1е,  съ  т-Ьмъ,  чтобы  изъ  средствъ 
Общества  тратилось  на  это  изданхе  не  бол^е  100  руб., 
не  считая  могущпхъ  быть  на  это  д'Ьло  спещальныхъ 
пожертвован1Й",  Какъ  только  это  постановлеше  Общаго 
Собран1я  Г.г.  Членовъ  Общества  состоялось,  сейчасъ-же 
началось  ходатайство  предъ  правительствомъ,  и  вотъ, 
Милостивыя  Государыни  и  Милостивые  Государи,  От- 
четъ,  подлежапцй  Вашему  равсмотр'Ьнхю  и  утверждешю, 
за  истекш1Й  1902  годъ  уже  напечатанъ  во  11-мъ  ^^8  на- 
шего журнала  на  стр.  81.— Говоря  откровенно,  во 
всемъ  этомъ  быстрота  была  необыкновенная. 

Благодаря  тому,  что  у  насъ  свой  журналъ,  о  су- 
ществованхи  Общества  и  его  д-Ьятельности,  трудахъ,  о 
т-Ьхъ  вадачахъ  и  ц-Ьляхъ,  которыя  оно  пресл'Ьдуетъ, 
будетъ  известно  не  только  среди  насъ,  среди  лицъ, 
близко  стоящи хъ  къ  Обществу,  но  оно  сд-ёлается  из- 
в'Ьстнымъ  и  далеко  за  предал амп  нашей  территорш. 
Определить  сейчасъ  всЬ  выгоды  и  посл'Ьдств1я  для  д'Ьла 
нашего  Общества  отъ  этого  одва-ли  возможно.  Говоря 
финансовымъ  яяыкомъ,  теперь  еще  нельзя  учесть  т-Ь 
выгоды,  которыя  мы  отъ  этого  получимъ.  Важно,  что 
уже  осуществилось  то,  что  такъ  еще  недавно  было  лишь 
одной  идеей — р1а  (1е81(1вга^а,  —  желате  им-Ьть  нашему 
Обществу  свой  журналъ  уже  осуществилось.  Идти 
дальше  въ  этомъ   направлен1и    н']Ьтъ   уже    никакой  на- 
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добности,  да  говоря  откровенно,  идти  дальше  впередъ 
уже  и  некуда.  Общество  уже  осуществило  все,  чтобы 
стать  на  ноги,  чтобы  стать  на  ряду  съ  тЬми  учеными 
Обществами,  которыя  им-Ьютъ  право  на  существован1е, 
и  всего  этого  пришлось  достигнуть  Обществу  въ  срав- 
нительно незначительный  пер1одъ  времени  его  суще- 
ствованья. Гд'Ь  же  причина  всему  этому?  Кто  эта  сила, 
Еоторая  способствовала  къ  ооуществлвн1ю  всего  этого:.. 

Я  до  сихъ  поръ  говорилъ  о  Правлешн,  но  я  дол- 
женъ  оговориться  Правленхе,  если  что  и  д-Ьлало,  то 
лишь  какъ  оффицхальныЁ  органъ,  какъ  представитель 
Общества,  какъ  исполнитель  Вашихъ  предначерташй, 
душею  же  всего,  что  было  и  есть — былъ  и  есть  многоува- 
жаемый нашъ  Иванъ  МитрофановичъЯуценко.  Я  не  думаю 
и  не  желаю  зд']Ьсь  быть  его  панигиристомъ,  я  констан- 
тирую  лишь  факты,  факты  отрадные,  —  но  тЬмъ  но  ме- 
н4е  съ  грустью  однако  я  долженъ  отм'Ьтить  то  явлен1в, 
что  у  насъ,  подобно  тому,  какъ  это  почти  и  во  всЬхъ 
другпхъ  подобныхъ  Обществахъ,  все  и  вся  въ  рукахъ 
одного  чело^з•Ька,  все  въ  лиц-Ь  одного  Ивана  Митрофа- 
новича.  Благодаря  его  энерпи,  его  старанхямъ,  его 
труду  мы  им-Ьемъ  все,  о  чемъ  я  говорилъ.  Возлагать 
все  на  одного  человека  и  пользоваться  лишь  резуль- 
татами его  трудовъ,  по  меньшей  м-Ьр-Ь,  гр'Ьшно.  Намъ 
нужно  придти  ему  на  помощь.  Наши  средства  скудны, 
намъ  нужны  силы,  намъ  нужно  д'Ьло.  Сказаннымъ  я 
далекъ  отъ  мысли  делать  кому  либо  уиреки, — эти  слова 
мои  прошу  принять,  съ  одной  стороны,  какъ  вопль  души, 
проникнутой  глубоквмъ  чувствомъ  уважен1я  къ  д'Ья- 
тельности  Ивана  Митрофановича,  который  всец'Ьло  по- 
святи лъ  себя  и  свои  средства  на  пользу  нашего  Об- 
щества, а  съ  другой  стороны,  я  прошу  принять  эти 
слова,  какъ  личное  мое  признанхе  и  сожал'Ьн1в,  что  въ 
силу  сложившихся  для  меня  исключительныхъ  обстоя- 
тельотвъ,  я  не  могу  принимать  надлежащаго  активнаго 
участ1Я  въ  д-Ьлахъ  Общества  и  дЪяить  съ  уважаемымъ 
Иваномъ  Митрофановичемъ  непосильный  трудъ. 

Заканчивая,  я  отъ  имени  своего,  Г.г.  Членовъ 
Правлен1я,  а  равно  и  отъ  имени  большинства  зд'Ьсь 
присутствующих ъ  Г,г.  Членовъ  Собрания,  такъ  какъ 
уб^жденъ  что  виражу  ихъ  добрыя  чувства,  если  поз- 
волю себ-Ь:  принести  поздравлен1е  И.  М.  съ  ооуще- 
ствлешемъ    его   зав-Ьтнои     мысли     издан1я     журнала  и 
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заявить,  что^  благодаря  лишь  его  усил1яиъ  и  старанхямъ, 
онъ  возвелъ  наше  Общество  на  высоту,  которой  не 
всякому  Обществу  удается  достигнуть,  а  также  выра- 
зить пожелав1е,  чтобы  онъ  еще  долго  обладалъ  добрммъ 
здоровьемъ  и  могъ-бы  также  плодотворно  и  всец'кю 
отдаваться  д'Ьятельности  нашего  Общества,  какъ  это  онъ 
д'Ьлалъ  и  до  настоящаго  временж*^. 

11редложен1е  Председателя  было  принято  едино- 
душно. 

ЗатЬмъ  Председатель  предложилъ  желающимъ 
высказаться  по  поводу  Отчета  11равлен1а. 

Я.  В.  Б-еловодсшй  спросилъ,  отчего  въ  денежномъ 
отчет'Ё  Правлешя  не  пом'Ьщены  приходы  и  расходы  по 
2-й  Яечебниц'Ь  О-ва,  а  зат'Ьмъ  пожелалъ,  чтобы  1)  въ 
см'Ьту  на  тевущ1Й  годъ  былъ  снова  внесенъ  расходъ  на 
2-ю  Лечебницу  О-ва,  въ  виду  важности  ея  для  ц-Ьлей 
О-ва,  2)  чтобы  больше  было  ассигновано  денегъ  и  об- 
ращено больше  внимашя  на  Библхотеку  О-ва  и  3)  что- 
бы былъ  выработанъ  уставъ  для  пользованхя  книгами 
изъ  Библ10теки  О  ва,  который  в'^^дь  уже  п  вырабатывался 
раньше. 

Д-ръ  Луценко  зам-Ьтилъ,  что  приходы  и  расходы 
во  2-й  Лечебниц'Ь  не  помЬщены  въ  денежномъ  отчет-Ь 
въ  особую  рубрику,  а  сообщаются  отдельно  (на  стр. 
91),  чтобы  ясн']Ье  были  видны  цифры  ихъ  за  весь  пергодъ 
д-Ьятельности  этой  Лечебницы. 

ПредсЬдатель,  соглашаясь  съ  мн'Ьн1емъ  г.  БЪло- 
водскаго  относительно  Библхотеки,  предложилъ  пере- 
дать Правленш  разработать  этотъ  вопросъ,  съ  ч^мъ 
Собрате  и  согласилось. 

Поол-Ь  всесторонняго  обсуждешя  Отчета  Правленхя 
постановлено:  Отчетъ  Правлен1я  за  истакшШ  годъ  и 
см-Ьту  на  текущ1Й  утвердить  и  просить  Правлеше  по- 
пробовать изыскать  средства  для  покрытхя  расходовъ 
по  Лечебниц'Ь,  путемъ  ли  пожертвованхй  или  устрой- 
ствомъ  какого-либо  вечера,  а  также  обратиться  съ 
просьбой  о  денежномъ  пособхи  на  этотъ  предметъ  къ 
Городскому  Общественному  Управленш. 

Поел*  этого  ПредсЬдатель  предложилъ  прослу- 
шать сначала  рЪчь  д-ра  Луценко:  „Эликсиры  красоты  п 
молодости*',  а  зат-Ьмъ  уже  приступить  къ  выборамъ 
должностныхъ  лицъ. 
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Р'Ьчь  д-ра  Луценко  была  прослушана  съ  боль- 
шимъ  интересомъ*). 

Зат-Ьмъ  былц  избраны  :  въ  члены  Правлвн1я  снова 
С.  И.  Гофъ  и  В.  В.  Де-Виттъ,  Кандидатами  къ  чле- 
намъ  Правлвнхя  М.  И.  Кир-Ьвва  и  С,  11.  Шелухинъ;  въ 
члены  Ревиз1онной  Комиссш  прежшй  составь:  М.  А. 
Шаравсюй,  Э.  А.  Высоцшй  и  А.  А.  Жуковскш  и  Кан- 
дидатомъ  къ  нимъ  И.  Д.  Карчафлндн. 

Въ  заключвн1в,  по  предложенхю  г.  В-Ьяоводскаго, 
была  выражена  благодарность  всему  составу  Иравленгя 
за  его  хлопоты  по  д-Ьламъ  О-ва  и  Д.  Ф.  Костенецкому, 
принимавшему  весьма  деятельное  участае  во  2-й  Амбу- 
латорш,  въ  особенности. 

ПредсЬдателъ   Собранхя  М.  Шимановекгй. 

Секретарь  И,  Луценко. 


*)  Эта  р*чь  будотъ  помещена  въ  одномъ  изъ  блпжайшихъ  номе- 
ровъ  В9ьспшижа. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


Р      А      др      Х>,      <М>      ^      <1Р      А      «1Р 


Приглашается  врачъ-гомеопатъ  1]^ся':^иХ:о. 

го  посл1^доватвлей  гомбопапЕ,  но  в^ть  врачагомеоаата.  За  по- 
дробностями просятъ  обращаться  въ  гомеопатическую  Г 
аптеку  ^(Соборная  площадь,  домъ  Ростовцева),  къ  провизору  Ь 
Петру  Антоновичу  Вольскому.  I, 


Отъ    д-ра   Е.  Я.   Дюкова  (Харьковъ,    Екатеринославская 
ул.,  ^в  36)  можно  получать  следующая  изданхя; 

ВЪстникъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1901  и  1902  гг. 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб.  съ  перес;  при  выписк^^  за  всЬ 
три  года  307о  уступки. 

Терапевтика.  Руководство  къ  д'бченхю  бол'бзней  по  гомеопа- 
тической метод'Ё  Ганемана.  Д-ра  Юза,  профессора  л'Ькарство- 
в'Ёд'1^н1я  и  терап1и  въ  Лондонской  гомеопатической  Школ'Ь. 
Переиодъ  съ  посл'Ьдннго  англ1Йскаго  издан1Я  съ  прим-бча- 
Н1ЯМП  и  добавлен1ями  Д-ра  Е.  Диюова.  Ц-Ьна  3  руб.,  въ  пере- 
плет'Ё  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этомъ  руководств'Ь  нашло  себ1^  м^сто  только  то,  что  полу- 
чило всеобщее  иризнанхе  или  пмЁетъ  за  себя  в'Ьск1я  свид'Ьтельства 
авторитстовъ,  и  при  томъ  иров;Ьренаое  личнымь  обширнымъ  опытомъ 
автора.  Все  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показан1й  для 
л^карствевныхъ  средствъ  и  немногословзеиь  въ  отношен1и  количе- 
ства средствъ  вообще,  д^лаетъ  книгу  Юза  классическимъ  руковод- 
ствомъ  кь  гомеопатическому  лЪчен1ю,  какимъ  оно  и  признается  ино- 
странными гомеопатами-врачами). 

Что  такое  гомеопат'т?  Д-ра  Е.  Диюова.  Второе  перерабо- 
танное издан1е.  Ц'Ёна  25  коп. 

За  и  противъ  го11еопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц-ьна  50  коп. 
Что  такое  электро-гомеопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц-Ьна  25  коп. 
Гомеопат1я,  какъ  вопросъ   земско-общественной    иеди1^ины. 

(По  поводу  пренгй  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ    Губерн- 
ско^ъ  Земскомъ  Собран! и  1898  г.].  Д-ра  Е*  Дюкова.  Ц'Ьна  25  к. 


Печатается  въ  г.  Одессе  и  въ  непрододжнтельномъ  времени 
АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 
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подъ  редакщей  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произвеАен1я  сл^дующихъ  совре- 
менныхъ  украинскихъ  авторовъ: 


1.  И.  Франко.— сВъ  краю  лю- 
дожеривъ»,  «Фрагментъ»,  «Зъ  Бур- 
кутьскихъ  иисень»,  сМ.  Вороно- 
му». послан1е  и  др.  стихотворешя. 

2.  Леся  Украинка.—  «Рытмы», 
сЁврейськи  мелод1и>. 

3.  И.  Старыцькый.  ~-  сЧарив- 
ный  сонъ»,  святковый  жартъ  въ 
I  д1ю  и  стихотворенха. 

4.  И.  Левкцькый.  (Ночуй)— сРо- 
ковый  украинськый  ярмарокъ» 

5.  0.  Кобылянська.— «Мои  ли- 
л1и>,  под31и  въ  прози. 

6.  Б.  Граиченко.  ~  Стихотво- 
ре111а. 

7.  Н*  Кобрынська.  «Рукы»^ 
сВидцвитае»,  психограмы. 

8.  В.  СавИлеико.  ~  Стихотво- 
рен!я. 

9.  А  Крывськый.— «Сир1йськи 
згадвы»,  стихотворен1я. 

10.  М.Коцюбынськый.-«Нака- 
менв»,  аквареля. 

И.О.Маковей  -Стихотворен!я. 

12.  Людвыла  Старыцька.  — 
сСапфо»,  урывокъ  зъ  драматыч- 
нои  картыны. 

13.  П.  Грабовськый.-«Голосъ 
кары»  и  друг.  стихотворен1я. 

14.  Г. Хоткевычъ— «Апа раз- 
аипаин,  «Жыттеви  аналопи». 

15.  М.  Чернявоьный«-Стихо- 
творен1я. 


^ 


16.  В.  Щуратъ.—  сЗъ  новыхъ 
писень>  и  др.  стихотворен1я. 

17.  Е  Мандычевськый— -«Колы 
сонце  сходытъ»,,  «Для  життя». 

18.  И.  Лыпа  —  «Туркы»,  фан- 
таз1я. 

19.  Н.  Кибальчичъ.— Стихотво- 
рен1Я. 

20.  А.  Крушельныцькый.— «Пе- 
редъ  кладкою»,  опевидання. 

21.  М.  Колцунянъ.  —  «Молоди 
мученыкы»,  фрагменты. 

22.  П.  Карманськый.  «Зъ  за- 
пысокъ  самовбыйця»  и  друг,  сти- 
хотворен1я. 

23  В.  Кравченко.  -  «Я  и  Ла- 
зоръ»,  оповидання, 

24.  0.  Романова.—  Стихотво- 
реше. 

25.  М.  Слободивна.  -  «Вперше 
на  самоты»,  полюбни  думкы. 

26.  П.  Таисычъ.'-  «Отихотво- 
реше. 

27.  Л.    Лопатынськый  — 
«Байка». 

28.  М.  Корчинськый.—  Стихо- 
творяше. 

29.  М.  Вороный.  —  «Икаръ»., 
«Мандривни  элег1и»,  «Днвпрови 
спогады»,  «Поэз1я  и  проза»,  «Л,о 
моря»,  «И.  Франкови  (видповидь 
на  послан1е)  и  друг,  стихотво- 
рен1я. 


Оригинальный  риоунокъ  (на  обложк-Ь)  художника  СЕРГ1Я 
ВАСЫЛЬКОВСЬКОГО 

Ц*на  по  подиискЬ  Одкнъ  руб.   (съ  пересылкою),  на  веленевой  бумаг* 

1  р.  50  к.  Подписка  принимается  1)  въ  Одесс4  у  доктора  И.  М.  Лу- 

ценко  (Херсонская  48),  2)  въ  N168*^  въ  книжномъ  магазин*  «К1еввской 

Старины >  (Безаковская,  14). 

По  выходи  въ  свЪтъ  цбна  книги  будетъ  увеличена. 

При  подпиекп»  у  д'ра  Луценко  (въ  Одосегь)   не  менгье  какъ  на  10  ж- 
земпляровъ  д1ьлаеп1€я  10у^  уступка. 


Открыта  подписка  на  1903  годъ  (подписной  годъ  съ 
30  ноября  1902  I.)  на  НОВЫЙ  иллкютрированный  жур- 
налъ   для   семтпаго   чтенгя^   юношества  и  самообразовангя 
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НАУЧНО-СОЕЩАЛУЫИ  и  БЫТОВОЙ 
ёжемишвый  журпалъ 

ВФСТНИЕЪ  ГОИЕОПАШБШЙ  НЕЛЕДИШ 

1зд.  1десс11п  Раминпсип  Ищссти 

ПОДЪ    РЕДАКЦ1ЕЙ 

Доктора    ллсдиццны    X.  }/1.   уТуценко. 


«В'Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины»,  основан- 
ный въ  1900  г.  въ  Харьков'Ь  д-ромъ  Е.  Я.  Дюковымъ 
и  пр1обр'Ьвш1й  за  три  года  своего  существовашя  вполн'Ь 
заслуженную  репутащю  д'Ьльнаго  и  серьезнаго  журнала 
является  единственнымъ  русскимъ  провинщальнымъ 
органомъ  гомеопат1и. 

Съ  января  1903  года  изданге  а Вгъстника  Гомеопа- 
тической Медицины»  перешло  къ  Одесскому  Ганема- 
новекому  Обществу  и  продолжается  подъ  редакцгей 
д-ра  мед.  Л.  М.  Луценко.  Журналь  выходить  ежемгъ- 
сячно,  книжками  отъЗ-хъ  до  З-хъ  печаупныхъ  листовъ, 
по  прежней  программны 

1)  Статьи  руководящгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Кри- 
тика и  библгографья,  У)  Корреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смгьсь,  У II)  Перечень  поступившихъ  въ  редак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя 

Журналъ  им^етъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся во  1  хъ,  теор1И  и  практики  гомеопатическаго 
1ечен]Я  и  во  2-хъ  общественно-бытовой   стороны   д'Ьла  го- 
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11еопат1и  въ  Росс1И  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журна^а  будетъ  обращено  особенное  внииан1е.  По- 
тому, кромФ  издожен1я  сущности  бод-ьзней  и  лечен1я  ихъ 
гомеопатическиии  средстваии,  будетъ  обращено  также  вни- 
ман1е  на  профилактику,  гипену,  дгэтетику  и  проч ,  на 
важное  значен1е  которыхъ  въ  борьб-Ь  съ  бол'Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателеыъ  го- 
меопатхи  еще  сто  л'ётъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлев1Й. 

Такъ  какъ  медицивскхя  св'ёд'ён1Я  важны  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гд'ё  ^ибо  въ  захолусть'Ь,  лишенномъ 
всявой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд*!}  им1)ется  достаточно  врачей,  то  0-во  над'Ь 
ется,  что  его  журналь  принесетъ  пользу  всЬмъ  своииъ 
чптателямъ,  кавъ  интересующимся  лишь  теоретическими 
основами  гомеопат1и,  такъ  и  т'бмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журна^Ф  лишь  практическихъ  си'Ьд'Ьшй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ёзняхъ 

Поэтому  Общество  позволяеть  себ*  над'ЬятьсЯ)  что 
его  журна^ъ  будетъ  поддержанъ  всФми  истинными  друзь- 
ями, гомеопатхи  въ  Росс1И,  какъ  матерхально,  подпиской  па 
него,  такъ  и  духовно,  присылкой  необходимыхъ  статей  и 
иныхъ  свФд'Ьн1й,  касающихся  гомеопати!,  и  такимъ  обра- 
зомъ  сможетъ  д'Ьйствительно  сд'Ьлаться  объедим ителемъ 
всЬхъ  разбросавныхъ  по  лицу  земли  русской  сторонниковъ 
учен1я  Ганемана    Въ  еданеши  же  сила! 

Подписная  цгьна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  года  1  руб.  50  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч-- 
ка:  по  1  руб. — при  подписккъ,  къ  Х-му  Апртьлю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлен1и  Общества  и 
Редакц'ж  журнала:  Херсонская  48,  въ  ОдессЪ 

Ц*на  объявлеюй:  7|  стр. — 10  руб  ,  7»  стр.  —6  руб., 
7*  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц'Ьна  двойная. 


Й6А-  ВШЖЪ  Щй1^ 


гвАТпесюй  штш 


ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

изшаешй  Одессшъ  Ганешовсшъ  Обществен, 

подъ  редакщей  д-ра  мод.  X.  ^.  У1уценко. 


1903  г.  АПРЕЛЬ.  №4. 


Гонеоцат1я  и  „домашняя  медицина''. 

Гомеопат1и  часто  д*лаютъ  упрекъ,  что  она  столь 
серьезную  и  важную  науку,  какъ  медицина,  старается 
передать  въ  руки  нев'Ьжественной  публики, — въ  руки 
«профановъ)),  какъ  любятъ  выражаться  гг.  врачи, — 
вообще  старается  превратить  ее  въ  какую  то  «домаш- 
нюю медицину»,  для  которой  не  нужны  знашя  ни 
физ10Л0ГШ,  ни  патолопи,  ни  анатом1и,  ни  вообще 
вс^й  той  массы  отд'Ьльныхъ  научныхъ  отраслей,  изъ 
которыхъ  слагается  современная  такъ  наз.  «научная» 
медицина.  Для  гомеопат1и,  говорятъ,  достаточно  ко- 
ротенькаго  лечебничка,  въ  которомъ  перечислены  раз- 
ныя  лекарства  и  т*  болезненные  симптомы,  при  ко- 
торыхъ эти  лекарства  должны  быть  ц-Ьлебны,  почему 
такими  л-Ьчебничками  можетъ  пользоваться  съ  оди- 
наковымъ   усп*хомъ   всяк1й,    лишь   ум-Ьющхй  читать, 
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хотя  бы  и  не  обладающ1й  спещальными  знашями. 
Отсюда  и  назваше  такихъ  лечебниковъ  «домашними». 
Подобный  упрекъ  д-Ьлаютъ  гомеопатии  не  только  про- 
тивники ея,  врачи  аллопаты,  но  и  некоторые  гоме- 
опаты, усматривающ1е  въ  популяризащи  гомеопати- 
ческой медицины  «попытки  передать  гомеопатхю  въ 
руки  неим'Ьющихъ  понят1я  объ  анатомш  и  физхологш 
сельскихъ  грамотЬевъ  для  безконтрольнаго  прим'Ьнен1я 
въ  интересахъ — злосчастнаго  крестьянина»  и  своихъ, 
конечно. 

Но  такъ  ли  это? 

Самаго  поверхностнаго  взгляда  на  д-Ьло  доста- 
точно, чтобы  вид-бть  всю  неосновательность  и  без- 
почвенность  подобныхъ  упрековъ.  Всякому^  кто  хотя 
немного  знакомь  съ  гомеопатхей,  хорошо  изв-Ьстно, 
что  для  теоретическаго  и  практическаго  изучен1я  и 
разработки  гомеопатическаго  учешя  нужны  обширныя 
научныя  познан1я,  ни  чуть  не  мееьшхя,  а  еще  даже 
больш1я,  нежели  для  врача  аллопата.  Лучшимъ  до- 
казательствомъ  этого  можетъ  служить  хотя  бы  то 
обстоятельство,  что  практичные  американцы,  которые, 
испов-Ьдуя  свой  принципъ  «время-деньги»  умудрились 
сократить  время  для  изучен1я  медицинскихъ  наукъ 
до  3-хъ  и  даже  2-хъ  л'Ьтъ,  для  гомеопат1И  должны 
были  сд'Ьлать  исключеше:  курсы  въ  гомеопатическихъ 
медицинскихъ  школахъ  были  установлены  сначала  въ 
3  года,  зат-Ьмь  4  года,  а  теперь  доведены  до  5  л4тъ, 
какъ  и  на  нашихъ  европейскихъ  медицинскихъ  фа- 
культетахъ.  Очевидно  знан1е  вс/Ьхъ  отд-Ьльныхъ  на- 
учныхъ  отраслей  современной  медицины,  благодаря 
которымъ  и  пришлось  въ  значительной  степени  рас- 
ширить курсы,  было  признано  американскими  гоме- 
опатами неотложно  необходимымъ. 

Дал-Ье,  для  того,  чтобы  составить  хотя  кратшй, 
но  толковый  и  полезный  домашн1й  лечебникъ,  нужны 
опять  таки  обширныя  и  серьезный  медицинск1я  поз- 
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нан1я  всесторонне  образованнаго  врача.  Правда,  те- 
перь так1е  лечебники  могутъ  быть  компилированы. 
Но  и  для  компилящи  нужны  во  1)  солидныя  знан1я, 
чтобы  компилятця  вышла  удачной  и  практичной,  а 
во  2)  нужны  были  т-Ь  основныя  труды  и  сочинетя, 
изъ  которыхъ  можно  уже  д-Ьлать  компиляпди,  а  эти 
основные  труды  не  могли  быть  созданы    профанами. 

Такимъ  образомъ  обвинен1е,  что  гомеопатхя  есть 
н*что,  приравнивающееся  домашней  медицин'Ь,  совер- 
шенно неосновательно.  Если  же  въ  гомеопатхи  имЬется 
масса  книжекъ  пощ^лярнаго  содержан1я,  масса  раз- 
личныхъ  «домашнихъ  лечебниковъ»,  преобладаюш,ихъ 
даже  надъ  количествомъ  книгъ,  доступныхъ  лишь  уче- 
нымъ  спещалистамъ,  если  гомеопатическое  лечеше  ста- 
раются сделать  доступнымъ  ((профанамъ»  и  оно  практи- 
куется ими  (и,  зам^тимъ,  кстати  практикуется  довольно 
удачно,  особенно  въ  разныхъ  захолустьяхъ  чуть  ли  не 
на  равн^  съ  врачами),  то  все  это  зависитъ  воасе  не 
отъ  низкаго  научнаго  уровня  гомеопатхи,  а  отъ  того, 
что  гомеопатхя,  съ  момента  своего  возникновешя,  по- 
ставила себ*  ц'Ьлью  популиризац1ю  медицинскихъ  зна- 
ти и  д'Ьлаетъ  это  и  до  сихъ  поръ  и  при  томъ  весьма 
успешно.  Но  можно  ли  это  ставить  ей  въ  вину? 

Въ  глубокой  древности  наука,  въ  томъ  числ*  и 
медицина,  составляла  достоян1е  лишь  весьма  ограни- 
ченнаго  круга  людей,  которые  пользовались  этимъ 
своимъ  преимуществомъ  для  чисто  личныхъ  ц'Ьлей, 
чтобы  им*ть  вл1ян1е  на  массу,  лишенную  этихъ  зна- 
шй.  Но  давно  уже  эта  привилег1я  немногихъ  избран- 
ныхъ  потеряна  ими,  наука  стала  достоян1емъ  вся- 
каго  желаюп1,аго.  Т-Ьмъ  не  менФе  обладатели  науч- 
ныхъ  знашй  долго  не  хотели  отказаться  отъ  своихъ 
стародавнихъ  привилеггй  и  некоторые  стараются  за- 
щищать ихъ  еще  и  въ  наши  дни  отъ  посягательствъ 
нрпосвященныхъ,  презрительно  именуемыхъ  а  профа- 
нами». Съ  этою   Ц'Ьлью    напр.    во  время  оно  медики 
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писали  свои  сочинешя  на  латинскомъ  язьисЁ,  не  по- 
нятномъ  для  людей  неученыхъ.  Сто  л'Ьтъ  назадъ 
Ганеманъ  былъ  однимъ  изъ  немногихъ  медиковъ,  от- 
рицавшихъ  необходимость  мертваго  латинскаго  языка 
и  писавшихъ  на  живыхъ  языкахъ  своей  страны.  Но 
Ганеманъ  пошелъ  еще  дальше,  онъ  понесъ  медицин- 
сшя  св*Д'Ьн1я  въ  толпу,  началъ  писать  о  медицин* 
для  ((профановъ)),  ч*мъ  и  вызвалъ  противъ  себя 
взрывъ  негодован1я  гг.  спещалистовъ.  Это  негодо- 
ваше  ус}тублялось  въ  особенности  еще  тЬмъ,  чт^ 
онъ  не  только  посвящалъ  ((профановъ»  въ  медици- 
ну, но  даже  знакомилъ  ихъ  со  слабыми  я  отрица- 
тельными сторонами  ея.  Но — времена  меняются.  И 
въ  настоящее  время  популяризапдя  медицинскихъ 
св^д^нхй  не  только  получила  распространеше,  но  да- 
же признана  крайне  необходимой,  и  въ  этомъ  отно- 
шен1и  наши  противники  и  хулители —  аллопаты  ста- 
ли д'^^ать  тоже,  что  д'Ьлали  уже  сто  л'Ьтъ  гомеопа- 
ты. Они  начали  издавать  популярные  лечебники, 
брошюры,  читать  лекцди  по  медицинскимъ  вопросамъ 
и  даже  издавать  популярно-медицинсше  журналы. 
И  никто  ихъ  не  упрекаетъ  за  эту  «профанащю» 
науки,  никто  имъ  не  говорить  теперь,  что  они  низводятъ 
науку  до  степени  «домашней  медицины».  Это  явле- 
Н1е  (популяризащю  медипдны)  выдвинулъ,  какъ  не- 
обходимость ходъ  челов^ческаго  прогресса,  человеческой 
культуры,  и  вина  гомеопатхи  заключается  только  въ 
томъ,  что  она  находилась  въ  этомъ  прогрессивномъ 
движен1и  впереди  и  поэтому  первая  должна  была 
испытать  на  себ*  силу  ударовъ  челов*ческихъ  косно- 
сти и  противодМствхя  прогрессу. 

Но  если  мы  посмотримъ  теперь,  какъ  выпол- 
няютъ  задачу  популяризащи  господствующая  меди- 
цинская школа,  аллопатическая  и  школа  гомеопати- 
ческая, то  мы  увидимъ  зд-Ьсь  огромную  разницу 
между  той  и  другой. 
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Аллопатхя,  популяризируя  медицинсюя  св'Ьд'Ь- 
шя,  старается  сообщать  только  то.  что  она  им'Ьетъ 
положительнаго  и  хорошаго,  тщательно  скрывая  свои 
прор']&хи.  Вотъ  почемл',  когда  явился  см-Ьльчакъ,  въ 
лиц*  Вересаева,  осм*ливш1йся  показать  публик*, 
«профанамъ»,  эти  прорехи,  то  этотъ  поступокъ  выз- 
валъ  такой-же  взрывъ  негодовашя,  какъ  и  извест- 
ный письма  Ганемана  о  медицин*  въ  медикахъ  его 
времени.  Врачи-профессхоналы  стараются  сохранить 
свое  привилигированное  положен1е  и  в*ру  въ  свои 
чудодМственныя  познашя  во  чтобы  то  ни  стало,  изъ 
боязни  потерять  свою  власть,  лишиться  своего 
вл1ятя.  Устлиая  в-Ьятю  времени,  они  начали  те- 
перь популяризировать  свою  науку,  но,  всл'Ьдствхе  выше- 
л-казанныхъ  причинъ,  популяризащя  эта  выходитъ  ка- 
кая то  однобокая.  Публик*  сообщаются  св'Ьд'Ьн1я  по 
гипен*,  д1Этетик'Ь,  анатомхи,  физ1олог1и,  излагаютъ 
л'чеше  о  бактер1яхъ  и  причинахъ  возникновешя  бо- 
.тЬзней,  въ  популярно-медицинсжихъ  журналахъ  пи- 
шлтръ  о  закон*  Мальтуса,  о  современной  нервности 
и  т.  п.  Но  вопроса  о  терапхи,  самаго  слабаго  м*ста 
современной  медицины,  вообще  стараются  по  возмож- 
ности избегать.  Иной  врачъ  не  прочь  порисоваться 
своимъ  нигилизмомъ  въ  этомъ  отношен1и,  сообщить 
о  томъ,  что  больпшнство  болезней  проходятъ  сами 
собою  и  пичканье  лекарствами  по  меньшей  м-Ьр* 
совершенно  излишне,  но  это  нисколько  не  м*шаетъ 
емл%  если  не  самому  назначать,  то  поддерживать 
«л-ченую»  репутащю  сотоварищей,  прописывающихъ, 
противъ  всЬхъ  правилъ  своей  (( науки»,  аршинные 
рецепты  всякой  всячины,  въ  которыхъ  главенствую- 
щую роль  обыкновенно  играютъ  нов*йш1я  средства 
сь  никому  неведомыми  физ10логическимъ  и  терапев- 
тическимъ  действтями. 

Хотя  терашя  (лечеше  болезней)  наиболее  инте- 
ресна и    важна   для    публики,    но    она    на    столько 
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слаба  и  неудовлетворительна  въ  современной  меди- 
цинЬ,  что  излагая  ее  въ  течеше  6  л^тъ  фельдшерамъ, 
врачи  получаютъ  въ  нихъ  для  себя  такихъ  помоп^никовъ, 
для  характеристики  отрицательныхъ  качествъ  кото- 
рыхъ  они  не  могутъ  подобрать  достаточно  сильныхъ 
выражешй,  считая  ихъ  лишь  «зломь»,  съ  которымъ 
врачъ  принужденъ  всячески  бороться.  Какой-же  мо- 
жетъ  быть  вопросъ  о  популяризащи  подобной  «науки»? 
А  на  сколько  овлад^ваютъ  этой  «наукой»  сами  спе- 
цдалисты-врачи  и  на  сколько  она  бываетъ  полезна 
для  пащентовъ  въ  рукахъ  даже  дипломированныхъ  вра- 
чей, достаточно  рисуетъ  книга  Вересаева.  Всл-Ьдстахе 
этой  запутанности  и  неопределенности  внутренней 
тераши,  врачи -аллопаты  и  увлекаются  такъ  хирурги- 
ческимъ  лечешемъ,  гд*,  худо-ли  хорошо-ли,  но  врачъ 
ясно  видитъ,  что  онъ  получаетъ  отъ  своего  вмеша- 
тельства, почему  эта  отрасль  и  прогрессируетъ. 

Если  мы  обратимся  къ  популяризащи  медицины 
гомеопатхей  мы  видимъ  совершенно  иную  картину. 
Благодаря  определенности  показашй  для  прим-Ьнетя 
гомеопатическихъ  средствъ,  каждый,  пользующ1йся 
популярнымъ  гомеопатическимъ  лечебникомъ,  легко 
и  съ  достаточною  уверенностью  можетъ  назначать 
эти  средства  въ  подходящихъ  случаяхъ  и  убеждаться 
въ  ихъ  полезности  или  безполезности.  Такъ  какъ 
эти  лекарства  безвредны,  то  онъ  не  рискуетъ  повре- 
дить себе  или  своему  ближнему  при  неправильномъ 
назначеши  лекарства,  что  ему  всегда  грозить  при 
пользован1и  по  аллопатическому  методу  сильно- 
действуюш,ими  лекарствами.  Правда,  и  для  постановки 
д1агноза  и  для  правильнаго  назначешя  лекарствъ, 
особенно  въ  случаяхъ  сложныхъ,  запутанныхъ  или 
серьезныхъ,  необходимы  знан1я  спецдалиста,  и  чемъ 
обширнее  эти  знашя,  темъ  лучше  для  больного,  но 
и  въ  руки  неспец1алиста,  лица  съ '  познанхями 
много  ниже  фельдшерскихъ,  гомеопатхя  даетъ    нечто 
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и  это  н'Ьчто  на  столько  значительно,  что,  какъ  мы 
знаемъ  изъ  опыта,  подобные  ((любители»  довольно 
скоро  на  столько  осваиваются  съ  этимъ  способомъ 
лечешя,  что  могутъ  лечить  довольно  уверенно  и 
успешно  очень  большое  число  бол'Ьзненныхъ  случаевъ, 
почему  и  делаются  горячими  поклонниками  гомеопа- 
Т1и.  Ничего  подобнаго  не  зам'Ьчаемъ  мы  среди  лицъ, 
пользующихся  популярными  аллопатическими  лечеб- 
никами.  и  это  лучшее  доказательство  преимущества 
не  только  нашихъ  популярныхъ  лечебниковъ  и  нашей 
популяризац1и,  но  и  нашей  медицинской  системы,  какъ 
науки.  ^_^ 

Очерки  клинической  фармаколопи. 

Д-ра  Е,  Ш^Ь^а. 

Перев.  съ  анпШскаго  д-ра  Е,  Дюкова. 

(Продолжен1С). 

Вар!181а  !1пс!опа.  Баптиз1я. 

Пос/гЬ  Гелъземина  вполн'Ь  естественно  сказать  о 
Балтизги,  такъ  какъ  она  часто  показуется  при  лихо- 
радкахъ  посл'Ь  того,  какъ  стад1я  Гельяемина  уже  про- 
шла. Тифоидная  горячка  можетъ  быть  оборвана  вл]ян1емъ 
наддежащаго  гомеопатическаго  л'Ьчетя,  какъ  бы  ни 
утверждала  аллопатическая  школа  противное.  За  семь 
Л'Ьтъ  я  им'кхъ  только  одинъ  случай  брюшнаго  тифа, 
который  прошелъ  полнымъ  своимъ  курсомъ.  Это  было 
у  молодой  женщины,  которую  предварительно  пробо- 
вала Л'Ьчить  ея  мать  и  у  которой  бол113нь  уже  вполне 
развилась.  Симптомы,  показующ1е  Баптизгю^  въ  первой 
стад1и — сильная  нервность,  ознобы,  ноющ1я  боли  во 
всемъ  тйл'Ь,  особенно-же  въ  голове,  спдн'Ь  и  конечно- 
стяхъ,  и  ощущете  разбишостг1  всюду.  Зат-Ьмъ  у  больного 
развивается  слабость,  прострац1я,  сонливость,  состоян1в 
одур'Ьшя,  лицо  и  глаза  наливаются  такъ,  что  получа- 
ется какъ  бы  безумное  выражеше;  чувствилище  угне- 
тено, такъ  что  больной  впадаетъ  въ  дремоту  раньше, 
чЬмъ  усяЬетъ  ответить  на   вопросъ,  или    на    серед ин-Ь 
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отв'Ьта.  Языкъ  сначала  бЪлыК,  затЬмъ  становится  бурнмъ 
съ  хорошо  зам-Ьтной  трещиной  вдоль  посорединЪ  его, 
а  по  мЪр-Ь  усилен1я  вл1ЯН1я  тифознаго  процесса,  боль- 
ной начинаетъ  говорить  несвязно,  валится  въ  постель, 
томится  и,  если  говорить  о  чемъ-ннбудь,  то  о  сл*- 
дующемъ  ощущен1и:  ^развалился  въ  кровати  и  хочетъ 
собрать  отд'Ьльныя  части  вм'Ьст'Ь^.  ЗатЬиъ  является 
урчан1е  въ  кишечник-Ь,  особенно  внизу,  въ  правой 
подвздошной  области  у  которая  становится  чувствитель- 
ной къ  давлен1ю;  позже  появляются  поносы  и  всЬ  вы- 
д-Ьлешя  (испражношя,  моча,  потъ)  чрезвычайно  во- 
нючи. Это  настоящая  картина  тифознаго  состоятя 
Баптизгщ  и  въ  первой  стад1И  его  я  обрывалъ  бол'Ьзнь 
во  многихъ  случаяхъ,  въ  другихъ-же  случаяхъ  задер* 
живалъ  развит1е  процесса  и  изл'Ьчивалъ,  хотя  бы  про- 
цессъ  существовалъ  уже  дней  восемь  или  двенадцать. 
Я  применяю  и  НИЗК1Я  и  высок1Я  д'Ьлешн  съ  равнымъ 
усп'Ьхомъ,  хотя  теперь  вообще  пользуюсь  30-мъ. 

Реггит  рЬоврИог'юиш.  Ферруп  фосформкуаъ. 

Это  одно  изъ  Шюсслеровскихъ  тканевыхъ  средствъ, 
которое  оказалось  ц^ннымъ  средствомъ  при  воспа' 
лительныхъ  8абол'Ьван1яхъ.  Своей  составной  частью 
ФеррумЪу  это  средство  проявляетъ  вл1Ян1о  на  мЪст 
ный  приливъ,  другой-же  составной  своей  частью,  Фое 
форомг,  проявляетъ  сродство  къ  легкимъ  и  желудку,  а 
въ  общемъ  соединенги  оказывается  великимъ  крово- 
останавливающимъ  средствомъ.  Кровотечетя  бываютъ 
яркой  кровью  и  могутъ  являться  изъ  всЬхъ  0ТВврСТ1Й 
т^ла.  Дальн'Ьйш1я  испытан1я  и  клиника  доласны-бы  вы* 
яснить  бол^е  научно  такое  дМстихе  Феррумв  фоеф.  На- 
сколько я  зам-Ьтилъ,  средство  это  не  подходитъ  для 
полно кровныхъ,  сангвиниковъ,  при  избыткЬ  крови  дъ 
организмЬ,  гд-Ь  идетъ  Аконита^ — носкор'Ье  у  блЬдныхъ, 
малокровныхъ  лицъ,  которые,  несмотря  на  слабость, 
бываютъ  подвержены  внезапнымъ  и  сильнымъ  м^ст* 
нымъ  прнливамъ  и  воспалешя||Гь,  напр.  воспалешю 
легкихъ,  воспален1ямъ  ревматическаго  характера,  или 
приливамъ  къ  голов']^,  кпшкамъ  или  другимъ  частямъ... 
Феррумд  фосф,  зд'Ёсь  полезенъ  только  въ  первой  стадш 
такихъ  прпступовъ,  до  образован1я  стад1и  воспалитель- 
ныхъ  выпотовъ.  Онъ  оказался  полезным ь    также  у  вы- 
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шеупомянутыхъ  ослабленннхъ  или  малокровныхъ  лицъ, 
которыя  им'Ьютъ  кислнгя  отрыжки  при  яселудочныхъ 
разстройствахъ,  именуемыхъ  обыкновенно  диопептичо- 
скими.  При  дпзенгерги  въ  первой  стад1н,  когда  им-Ь- 
етси  много  крови  въ  испражнвн1яхь,  это  средство  очень 
ц:Ьнйо  и  часто  даетъ  изл'Ьченхе  въ  короткое  время. 

Зат]Ьмъ  Феррумь  фосф.  зачастую  д-Ьйствителенъ 
при  ночныхъ  потахъ  у  слабыхъ  и  малокровныхъ.  Со- 
жалЬю.  что  не  могу  дать  характеристическихъ  пока- 
зав1Й  дпа  этого  средства,  но  уб-Ьжденъ,  что  оно  весьма 
ц-Ьнно  и  заслуживаетъ  всесторонняго  изслЪдованхя  по 
правиламъ  Ганемана. 

Уега{гит  У1г1(1е.  Вератрувъ  вириде. 

Это  другое  средство,  которое  одно  время  (^чонь 
славилось  при  первой  или  приливной  (конгестшшой) 
стад1и  воспалительныхъ  забол'Ьван1й,  особенно  т^^хь  ор- 
гановъ,  которые  управляются  легочно-желудочнымъ 
нервомъ,  а  именно — глотки,  пищевода,  желудка  н  серд- 
ца. Журна;1ы  были  переполнены  случаями  воспалений 
легкихчэ,  гд-Ь  изл'Ьчен1я  приписывались  ц+элебному  вл1я- 
Н1Ю  этого  средства  и  его  способности  контролировать 
деятельность  сердца  и  пульсъ.  Говорилось,  что  если  мы 
можемъ  контролировать  ускоренное  кровообрапцчпе  на- 
сто;1ько,  чтобы  получить  уменьшен1о  прилива  крови  къ 
пораженнымъ  легкимъ,  то  этимъ  дается  легким1>  воз- 
можность избавиться  отъ  воспалительнаго  процесса. 

Это  возможно.  И  нав-Ьрное  во  многихь  случаяхъ 
были  достигнуты  замечательные  результаты  и  иъ  ко- 
роткое время.  Когда  я  былт>  молодымт>  враче  мь,  я  ду- 
ма.лъ,  что  нашелчэ  к:1адъ  въ  этомь  средстве.  Но  разч», 
оставивши  на  время  больного  воспа;1ен1ем'ь  логкихъ 
съ  об.чегченхемт»,  благодаря  этому  средству,  я  возвра- 
тившись нашелъ  больного  мертвым'ь.  Тогда  я  сталъ 
присматриваться  къ  другимъ  случаями  воспален!!! 
легкихт>,  где  назначалъ  это  средство,  и  увид^л!»,  что 
после  первонача;1ьнаг()  облегчен1я  больной  внезапно  ио- 
гибалъ.  Теперь  мы  не  слышим7>  уже,  чтс^бы  Бератр. 
вириде  было  очень  замечательнымъ  средством^  т>  пер- 
вой стад1И  .чегочнаго  восиален1я.  Въ  чем1>  же  было 
дело?  дело  было  вч>  томъ,  во  1-хъ,  что  срс^дство  это 
употреблялось  слишкомъ    безразборчиво.    Во    вторыхъ, 
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добивались  возд-Ьйстихй  на  пульсъ,  т.  е.  ослаблен1я  его, 
не  взирая  на  всЬ  друг1я  у  с  лов!  я.  Въ  третьпхъ,  больные, 
у  которыхъ  им-Ьлась  сердечная  слабость,  очень  легко 
и  погибали  отъ  д-Ьйствхя  этого  могучаго  угнетателя 
сердца.  Ускоренное  кровообращен1е  есть  спасительная 
мЪра  при  всякихъ  воспа;1ительныхъ  забол'Ьван1яхъ  и 
указываетъ,  что  естественная  сила  организма  противо- 
д-Ьйствуетъ  бол'Ьзни.  Скорый  пульсъ  придетъ  къ  норм-Ь 
С7э  устранен1емъ  причины  разстройства  и  никогда  не 
требуетъ  средствъ  для  его  угнетенхя  ран-Ье  этого  срока. 
Такое  угнетен1е  кровообращешя  составляетъ  обычное 
заб:гужден1е  старой  школы,  не  смотря  на  ея  требованхя 
о  ,,1;о11е  саизат"  (устраненхи  причины).  Такую  же 
ошибку  я  нахожу  въ  особенныхъ  симптомахъ  виетзеу'я: 
„Сильное  возбужденхе  кровообращешя;  очень  скорый 
пульсъ".  Подобно  Дшитали^у^  Вератрумд  вглр.  замед- 
ляетъ  пульсъ,  какъ  это  достаточно  показываютъ  испы- 
тан1я.  Если  бываетъ  скорый  пульсъ  посл-Ь  этого  сред- 
ства, то  это  вторичное  или  реактивное  д'Ьйствхе  его, 
въ  род-Ь  безсонницы  Опгума  или  запора  поел*  слаби- 
те.льныхъ.  Такъ  что  мн'Ь  кажется,  что  какъ  противовос- 
палительное средство  Вератрумъ  вир.  долженъ  стоять 
въ  одномъ  ряду  съ  Дитталисомъ. 

Какая  же  польза  намъ  отъ  Вератрумъ  вир.?  По 
моему,  кру1^  его  д'Ьйств1я  еш,е  не  вполн-Ь  установленъ 
и  требуются  дальн-Ьйшхя  испыташя  и  пров'Ьрка.  То,  что 
уже  известно  изъ  испытатй,  достаточно  показываетъ, 
что  Вератрумъ  вир.  долженъ  быть  очень  могучимъ  и 
полезнымъ  средствомъ.  Что  онъ  воспаляетъ  пищеводъ 
и  желудокъ,  это  изв-Ьстно  хорошо;  фактъ  также  и  то, 
что  онъ  производптъ  приливъ  крови  къ  головному 
мозгу  и  легкимъ;  но  каковы  характеристичесше  симп- 
томы, которые  моглп-бы  помочь  намъ  въ  выборе  этого 
средства  поредъ  другими  въ  томъ  же  род-Ь,  это  из- 
в-Ьстно не  так7>  хорошо.  Одинъ  особенный  симптомъ, 
1мн'1>  кажется,  характеренъ  для  него,  въ  чемъ  я  уб-Ь- 
ди.гся  въ  одномъ  тяже.ломъ  случаЪ  рожи,  сопро- 
вождавшемся сильнымъ  бредомъ,  это — „узкая,  хорошо 
выраженная  красная  полоска  прямо  вдоль  посредин'Ь 
языка".  Зат'Ьмъ  Вератрумъ  вириб.  я  считаю  однимъ  изъ 
наплучшихъ  нашихъ  средствъ  при  спазмахъ,  подерги- 
ван1ях7>  и  судорогахъ,  хотя  не  могу  указать  на  какой 
нибудь  определенный  симптомъ,  способный  руководить 
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въ  выбор-Ь  этого  средства  въ  отд-Ьльвыхъ  случаяхъ. 
Разъ  я  изл'Ьчилъ  имъ  челов-Ька,  бол-Ьвшаго  очень  же- 
стокими и  упорными  приступами  рвоты,  которая  оже- 
сточалась при  вставанш.  Онъ  им-Ьлъ  много  такихъ  при- 
ступовъ  до  назначешя  этого  средства  и  ни  одного  въ 
течете  многихъ  л-Ьтъ  посл'Ь. 

Уега1гит  а1Ьит.  Вератрумъ  альбувъ. 

Это  то  средство,  которое  им'Ьетъ  характеристиче- 
скимъ  симптомомъ  „холодный  потъ  на  лбу".  Все  равно, 
будетъ  ли  то  холера,  д-Ьтская  холерина,  воспален1е 
легкихъ,  астма,  тифозная  горячка,  запоръ, — но  если 
указанный  симптомъ  очень  зам-Ьтенъ,  а  больной  въ  со- 
стоян1и  въ  род-Ь  обморока,  колляпса  или  сильной  про- 
стращи  (общаго  упадка  силъ),  Вератрумъ  алъб,  первое 
средство,  которое  приходитъ  на  мысль.  Это  одно  пзъ 
состава  Ганемановскаго  тр1о  противохолерныхъ  средств!», 
совм-Ьстно  съ  двумя  другими  —  Камфорой  и  Купрумь 
металл.  И  показан1я,  указанныя  Ганеманомъ  для  при- 
м']Ьнен1Я  этого  средства,  стоятъ  и  теперь  такъ  же  прочно, 
какъ  и  въ  его  время.  Это  говоритъ  прямо,  что  въ  ос- 
пован1и  ихъ  .чежитъ  естественный  законъ  природы,  ко- 
торый неизм'Ьненъ  вчера,  сегодня,  завтра. 

Для  Вератрумъ  алъб.  очень  характерны  некоторые 
мозговые,  симптомы.  „Ман1я,  съ  стремленхемъ  бить  и 
рвать  вещи,  особенно  постельное  бЪлье;  безстыдные  и 
похотливые  разговоры;  религюзный  или  любовный 
бредъ". 

Зд'Ьсь  придется  иногда  д-Ьлать  выборъ  между 
Вератрумъ  и  Страмомгумъ.  И  тамъ  и  туть  есть  сильная 
болтливость,  тамъ  и  тутъ  большое  религ10зное  настрое- 
н1е.  При  обоихъ  иногда  бываетъ  буйное  настроен1е: 
только  лицо  у  Страмошумь  обыкновенно  очень  красное 
и  налитое,  а  у  Вератрумъ  оно  бл-Ьдное,  запавшее,  гиппо- 
кратическое;  зат-Ьмъ  у  Верптрумъ  имЬется  бол-Ье  зна- 
чите.чьная  обц^ая  слабость.  Иной  разч>  бурная  форма 
ман1и  чередуется  съ  угрюмой  молчашвостью,  но  если 
больного  раздражить,  онъ  д-Ьлается  безумнымъ,  бра- 
нится, сквернословитъ  и  говоритъ  непрхятности  дру- 
гимъ.  ГГодобнаго  рода  ман1я  часто  возникаетъ  послЬ 
задержки  м-Ьсячныхъ  или  въ    послЬродовомъ  состоян1и. 
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Она  можетлэ  протекать  остро  и  хронически,  и  Верат- 
румб  альб.  можеч'ъ  дать  изл-Ьченге  въ  томъ  и  другомъ 
случаЬ. 

Если  бы  нужно  было  охарактеризовать  общее  со- 
стояв! е,  гдЪ  Вератрумъ  будетъ  наилучшимъ  средствомъ, 
по  возможностп  однимъ  словомъ,  то  таковымъ  будетъ 
слово  колляпсь.  Позволю  себ-Ь  привести  сл'Ьдующхе 
симптомы:  „Быстрый  упадокъ  силъ;  совершенная  про- 
стращя;  холодн1»1й  поТъ  и  хоЛо'Дное'  дйхййхе'^.  „Кожа 
синяя,  багровая,  холодная,  сморщенная,  оставляющая 
складки,  когда  ое  оттянуть".  „Осунувшееся  (гиппокра- 
тическое)  л1Що;  заостривш1йся  носъ".  „Все  т-Ьло  хо- 
лодное, какъ  ледъ".  „Холодная  кожа,  похолодавшее 
лицо,  холодная  спина'^.  7,Руки  холодный,  какъ  ледъ". 
„Ступни  и  голени  холодныя,  какъ  ледъ".  „Судороги  въ 
пкрах1>^.  Все  это  достоверные  симптомы,  которые  по- 
казываютт>,  до  какой  крайней  степени  колляпса  можетъ 
доходить  случай  и  все  таки  можетъ  быть  изл'Ьченъ. 
Такое  состоян1е  можег7>  быть  находимо  при  быстро 
текущихъ,  острых7>  случаяхъ  въ  родЪ  холеры,  при 
скрыт! и  острой  высыпп,  при  бронхит'Ь,  воспалеши  лег- 
кпхъ,  тифозной  или  перемежающейся  лихорадке.  Но 
какого  бы  рода  забо.ч-Ьванхе  ни  было,  если  при  немъ 
возиикают'ь  явленхя  колляпса  (общаго  упадка  силъ),  и 
особенно,  если  имеется  важный  характеристическш 
признакъ — „холодный  потъ  на  лиц-Ь  и  на  лбу", — мы 
можемъ  быть  ув^^рены,  что,  давая  Вератрумв  алъб.^  онъ 
может7>  дать  все  и  во  всякомтэ  случа-Ь  гораздо  бол-Ье 
возбуждаю щихъ  и  алкогольныхъ  старой  школы.  При 
холеровидныхъ  забол'Ьван1яхъ,  Камфора  стоитъ  весьма 
близко  къ  Вератрумъ\  только  при  посл'Ьднемъ  испраж- 
нен1я  обильны  и  несхожи  на  рисовый  отваръ,  тогда  какъ 
при  Камфоргь  он'Ь  скудны  или  почти  совсЬмъ  отсут- 
ствуютъ.  Боли  Вератрумъ  очень  жесток1я,  иной  разъ 
доводят,! я  больного  до  бреда.  Говорятъ,  что  это  также 
хс^рошее  средство  противъ  ревматизма,  им-Ьющаго  ухуд- 
шен! е  В1>  стлрую  П01ЮДУ  И  заставляющаго  больного  ло- 
житься въ  посгель  (Феррумъ  мет.).  Вератрумъ — средство 
с'ь  обширн1>1М1>  кругомъ  д'ЬйствАЯ,  такъ  какъ  онъ  по- 
крываеть  такое  состоян1е,  которое  мож;етъ  быть  нахо- 
димо при  масс'Ь  различн1»1хъ  заболЬван^и. 

{Продолжеиге  ел^ьдуетъ). 
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Справочникъ  гомеопата. 

Д-ра  ^.  СЬгке, 

Переводъ  съ  анг11йскаго  д-ра  Е.  Дюкова. 

(1Тродолжен1е^. 

Несвареи1е  пищи.  Диспепс1я.  Неспособность  перевари- 
вать пищу  или  диспепс1я  сопутствуетъ  мног1я  забол-Ь- 
ван1я,  каковы  острыя  воспален1я  и  лихорадки,  органи- 
ческ1я  поражен1я  сердца,  печени,  самого  желудка.  Но 
она  .можетъ  быть  и  самостоятельнымъ  страдангемъ. 
Причины  этого  многоразличны:  испорченная  пища  или 
напитки,  злоупотреблен1е  виномъ  и.  г  и  чаемъ,  излишества 
всякаго  рода,  злоупотребленхя  половыя,  ку рейхе  табаку, 
нездоровое  жилье,  тоска  и  заботы  и  т.  п. 

При  л-Ьчети,  кром'Ь  устраненхя  причины,  требу- 
ется соблюденхе  'дхэты.  (См;  это  слово).  Необходимо  из- 
бегать всякаго  рода  консервовъ,  пищи  съ  острыми  при- 
правами, ХОЛОДНаГО  мяса,  ПИрОЖНЫХЪ,  КИСЛ1»1ХЪ  плодовъ. 
Для  питья  св'Ьжая  или  кипяченная  вода,  жидкш  чай, 
чай  съ  молокомъ,  молоко  разведенное  пополам'ь  съ 
кипящей  водою. 

Лгькарстеа:  Если  несварен1е  оп>  грубой  пищи, 
языкъ  бурый  у  корня,  судорожный  или  спазматическ1я 
боли,  вздут1е,  рвота;  диспепс1я  пьяницъ,  Нуксз  вом,  3, 
черезъ  3  часа. — Вздут1е,  сильная  отрыжка  газами,  рЬ- 
жупця  боли  въ  груди,  кислоты,  послаблен1я  кишекъ, 
Карбо  вегет.  6,  черезъ  3  часа.-- -Ощущеше  какъ  бы  камня 
въ  желудк-Ь,  острыя  боли  черезъ  подреберья  къ  спинЬ, 
бо;1и  между  лопатками,  желчная  рвота,  боль  во  лбу, 
бйлый  языкъ,  запоръ,  Брюнгя  1,  черезъ  2  часа. — Позывъ 
на  мясо,  остроты,  грубую  пищу;  нытье,  чувство  1'о- 
лода,  замираше  подъ  .чожечкой,  Абьэсз  канад.  ЗХ,  через  ь 
4  часа. — Чувство  несварившагося  крутого  яйца  въ  же- 
.чудк-Ь;  чувство  сжиман1я  въ  концЪ  пищевода,  чувство 
чего-то  въ  груди,  что  нужно  откашлять,  но  ничего  не 
отходить  и  даже  кашель  ухудшаетъ  ощущенхе;  потеря 
аппетита  утрами,  сильно  хочется  'Ьсть  къ  ночи  или 
ночью,  Абгэеъ  нигра  ЗХ^  через7>  4  часа.  -Желчная  дис- 
пепс1я  съ  сильнымъ  раздраженхемъ  и  спазмами,  Хамо- 
милла  в,  по  кашл-Ь,  въ  частыхъ  пр1емахъ.    (Можно  раз- 
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водить  20  капе.'гь  на  стаканъ  горячей  воды  и  пить 
глотками).  -  Желчная  рвота,  черныя  испражнешя,  тупая 
боль  во  лбу,  как7>  будто  онъ  былъ  перетянуть  повяз- 
кой, Лептандра  1,  черезъ  3  часа.  —  Бя-Ьдный,  вя.чый 
языкъ,  извращ,епиый  вкусъ,  дурной  запахъ  дыхан1я, 
св'Ьтл1»ш  пспражнен1я,  душевная  подавленность,  Меркур. 
солюб.  6,  череггь  8  часа. — Рвота  всл-Ьдствхе  хроническаго 
катарра  желудка,  языкъ  густо  обложенный  желтымъ,  а 
подч>  налетомъ  красный;  у  пьющихъ  пиво;  чувство  тя- 
жести пос-чЪ  'Ьды;  чередован1е  желудочныхъ  симптомовъ 
съ  ревматизмом'ь.  Кали  бихром.  ЗХ,  черезъ  3  часа. — 
Прожорливый  аппетитъ,  б4лоч)бложенный  языкъ,  из- 
жога; отрыжка;  молоко  ухудшаетъ;  вздут1е  подреберья, 
тугой  поясъ  не  выносится:  животъ  вздутый  и  твердый; 
вопточ1я,  безцв'Ьтныя  испражнен1я,  Калькар.  карб.  6,  че- 
рез7>  6  час. — Сухой,  болящ1Й  языкъ,  б-Ьлый;  жирная  и 
кислая  отрыжка;  тошнота  при  всякомъ  волнеши;  по- 
стоянно чувствуется,  будто  желудокъ  наполненъ  водою; 
сильная  чувствительность  подложечки;'  жгучая  и  колю- 
щая боль  въ  печени;  сильное  вздут1е  живота  посл-Ь  не- 
значительной 'Ьды;  колотья  въ  груди;  мигрень,  Пали 
карб.  6,  через'ь  6  час.  — ^  Желтовато  -  б-Ьло-обложенный 
яз1>1К7>;  желан1е  неизв-Ьстно  чего,  остро-приправленной 
пищи;  вонюч1я  отрыжки;  тошнота  не  облегчается  рво- 
той; слюнотечен1е;  горькая  рвота  съ  головною  бо.чью; 
жжен1е,  давлен1е  и  чувство  пустоттл  въ  желудк-Ь,  бол-Ьз- 
пенность  В7>  подложечк-Ь,  Сангвин.  3,  черезъ  6  час. — 
Язык'ь  какъ  обваренный,  сухой,  жгуче-болящ1й  во  время 
-Ьды;  г()рьк1Й  вкусъ;  потеря  аппетита;  потеря  всякаго 
влечеп1я  къ  табаку  у  курил ьш,иковъ;  слюнотечен1е;  силь- 
ная жажда;  отрыжка;  изжога;  безпокойство  въ  сердц'Ь, 
сердцеб1ен1е,  б1ен1е  въ  подложечк'Ь  посл-Ь  'Ьды;  пере- 
ливан1е  и  урчан1е  вь  животЪ;  запоръ,  испражнен1Я 
твердыя,  сух! я,  неудовлетворительный,  съ  ощуш,ен1емъ, 
какъ  будто  не  все  опорожнено.  Натр.  мур.  6,  черезъ 
6  час. — Посл-Ь  жирной  пиш,и;  густо  обложенный,  б-Ьлый, 
п(^  большей  части,  языкъ;  тошнота  съ  небольшой  рво- 
той, изжога,  незначительная  бол-Ьзненность,  чувство 
растяжен1я,  необходимость  распустить  платье,  кишеч- 
пик'ь  слабитъ  или  правил енъ,  Пульсат.  3,  черезъ  3  часа. — 
Язык7>  молочно-б'Ьлый,  отрыжка  1^азами  и  .жидкостью 
вкуса  принято II  пищи,  Аптим.  круд.  6,  черезъ  8  час. — 
Молочно-б'Ьлый  языкъ,    тошнота,    рвота,    упадокъ  си.чъ 
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(простращя),  Антим.  тартар.  6,  черезъ  8  час. — Отрыж- 
ки, языкъ  б'Ьло-обложенный,  вздут! е  газами  кишекъ, 
урчате,  не  выносится  давлен1е  платья,  запоръ,  моча  съ 
осадкомъ  песка,  сильная  сонливость  посл-Ь  обЪда,  Лико- 
под.  6,  черезъ  4  часа.  -Грязно-землистый  цв'Ьтъ  лица, 
желтая  слизь  на  язык-Ь,  кислая  или  гнилостная  отрыж- 
ка, замиран1е  посл-Ь  пищи,  поперем'Ьнно  поносъ  и  запоръ, 
Гибрасш.  1,  черезъ  3  часа. — Рвота,  острая  диспепс1я, 
сильное  вздутхе  газами,  Ацид.  карбол.  3,  черезъ  2  часа. — 
Изжога,  газы  отходящ1е  легко,  избытокъ  кис.готъ,  на- 
руп1ен1я  въ  сердечной  деятельности,  Аргепт.  нитр.  6, 
черезъ  3  часа. — Недостаточность  же:гудочнаго  сока, 
Алюмина  6,  черезъ  3  часа. — Раздражительная  диспепс1я, 
красный  языкъ,  кишечникъ  слабить,  лихорадка,  раз- 
дражительность, обморочность,  Арсеник.  3,  черезъ  2 
часа. — Чувство  слабости  и  стёсненхе  въ  подреберьи, 
ст^Ьснен1е  въ  груди,  кистоты  съ  изжогой,  осадокъ  въ 
моч-Ь,  чувство  комка  въ  горл-Ь,  затру днен1е  въ  дыхаши 
и  при  глотан1и;  желудочный  кашель,  Лобелгя  3,  черезъ 
2  часа.  —  Неспособность  переваривать  молоко;  рвота 
свернувшимся  молокомъ  тотчасъ  посл-Ь  пр1ема  его, 
дтуза  3,  черезъ  4  часа.  -Симптомы  исчезаютъ  во  время 
•Ьды  и  возвращаются  черезь  2  часа.  Анакард.  1,  черезъ 
2  часа. — См.  также  Д1дта,  Отрыжки,  Желудокъ. 

(Продолжепге  смьдуетъ). 


Серебро  и  золото. 

В-г'а  Ц^аМа. 

Для  правильнаго  прим'Ьпен1я  гомеопатическихъ 
с'редствъ  весьма  важно,  чтобы  патогенетическая  (бо- 
.тЬзнепная)  картина  лЬкарства  по  возможности  была 
подобна  картин'Ь  подлежащей  лечен110  болезни,  т.  е. 
чтобы  л-Ькарственные  симптомы  по  возможности  покры- 
ва.чи  симптомы  болезни.  Практическое  прим'Ьпен1е  этого 
принципа  требуетъ  от'ь  врача  держать  В7>  памяти  всЬ 
эти  картины  л'Ькарственныхъ  патогенезовъ,  что  для 
современной  памяти  представляетъ  не  легкую  задачу. 
Поэтому   уже  давно   д'клались    попытки    облегчить  эту 


156  СЕРЕБРО   И   ЗОЛОТО.  М  4. 

работу  памяти.  Лучшимъ  разр'Ьшенхемъ  этого  вопроса 
являются  гомеопатическ1е  реперторхи.  Но  такъ  какъ 
пользован1е  репертор1ями,  гд1^  отд-бльпые  болезненные 
симптомы  расположены  въ  изв-Ьстномъ  системпомъ  п 
алфавитномъ  порядк-Ь,  все-таки  требуетъ  много  труда  и 
потери  времени,  то  въ  обычной  практинЪ  по  нево.ч'Ь 
приходится  полагаться  только  на  память.  Такъ  какъ  въ 
памяти  легче  удерживаются  образы,  неже.гп  отвлечен- 
П1.1Я  идеи,  то  въ  посл-Ьднее  время  явились  попытки,  съ 
цЪлью  облегчен1я  запоминан1я  картинъ  .л^карственныхъ 
патогенезовъ,  представлять  ихь  в'ь  образахт», — въ  вид4 
лицъ,  представляющихъ  характерныя  черты  того  или 
другого  .л-Ькарственнаго  патогенеза.  Подобную  попытку 
представляетъ  и  настоящая  статья  о  серебрЬ  и  зо.ютк^ 
а  именно:  ^-^  ЛУ^а(1(1е1  въ  РаЫ/.  Соа8(.  Зоит.  (Арп1, 
1900)  сд-Ьлалт»  попытку  представить  аллегорическую 
характеристику  патогенетическихъ  свойств7>  Золота 
(Аигит)  и  Серебра  (Аг§  п^ит)  въ  .чицахъ,  С7э  кото- 
рыми онъ  якобы  познакомился  въ  одной  воображаемой, 
конечно,  больниц^,.  Вотъ  эти  воображаемые  господа. 

Ред. 

Г-нъ  Серебро — большого  роста,  стройный  мущина, 
со  впал1»1ми  глазами,  съ  изжелта  сЬрымъ  цв'Ьтомъ  лица, 
07>  роскошн1»1ми  волосами.  ВЪки  сильно  воспалены, 
ннжи1е  слегка  выворочен!»!.  Во  время  ходьбы,  кол-Ьни 
его  часто  ударялись  другь  о  друга,  бла!юдаря  чему 
получалась  своеобразная  1!оходка.  Голосъ  его  былъ 
хрипл !яй,  такъ  что  едва  можно  было  разобрать  его 
р'Ьчь,  при  чемъ  онъ  долженъ  былъ  безпрер!лвно  отхар- 
киваться. Вязкая  слюна  во  рту  очень  затрудняла  его, 
и  часто  ста!!овилась  до  того  клейкой,  что  едаа  можно 
было  разнимать  зубы.  -Не  смотря  1!а  охриплость,  Се- 
ребро оказа.'1ся  прекрасн!>1мъ  собесЬдникомъ.  Онъ  сооб- 
1ЦИЛ1»,  что  настоя!цая  его  фамил1я  совсЬмъ  не  Серебро, 
что  семья  его  стыдится  его  бо-л^зни  и  потому  поме- 
стила его  подъ  этимъ  именемъ  В7>  больницу.  Въ  преж- 
нее годы  опъ  бы;!ъ  долго  на  сцен-Ь  и  слылъ  хоро1Пимъ 
теноромъ.  несколько  лЪтъ  назадъ  он7>  заразился  гонор- 
реей,  отъ  которой  не  можетъ  в!лл'Ьчиться  до  сихъ  поръ. 
Беседуя  такими:»  образомь,  я  замЬтилъ  на  обеихъ  хце- 
кахъ  у  него  по  яркокрасному  пятну,  изъ  чего  заклю- 
чилъ,    что  Серебро    долж!1о  б1»1ть    часто    страдаетъ  отъ 


М  4.  СЕРЕБРО  и  золото,  167 

мучительнаго    кашля.    Мокрота    его    им-Ьла  видъ    крах- 
мальнаго  отвара. 

Онъ  только-что  собрался  было  рассказать  о  сво- 
емъ  сн-Ь,  какъ  вдругъ  посп-Ьшно  удали.лся  безъ  всякаго 
объяснен1я.  Больничный  врачъ,  В7>  его  ()тсутств1и,  пере- 
давалъ  мн-Ь,  что  сны  Серебра  до  того  живы,  что  зача- 
стую онъ  съ  бо.чьшимъ  трудомъ  соглашался    пов-Ьрить, 

что    это    быЛЪ    ТО.ЛЬКО    СОН7>. 

Когда  Серебро  возвратился,  онъ  извинялся,  что 
страдаетъ  сильными  и  частыми  позывами  къ  моч-Ь, 
который  заставляютъ  его  часто  вставать  даже  по  но- 
чамъ.  По  словамъ  врача,  Серебро  страдалъ  сахарной 
бол'Ёзнью,  вс.тЬдствхе  чего  ему  многаго  не  позволялось 
■Ьсть,  въ  особенности,  он'ь  долженъ  былъ  отказываться 
отъ  водочки.  На  мой  вопросъ,  откуда  у  больного  яви- 
.чась  ссадина  на  .лбу,  мнЬ  ответили,  что  н-Ьсколько 
дней  назадъ  сч>  нимъ  бы;гь  эпилептическ1Й  припадокъ. 
При  этомъ  коллега  добавилъ,  что  эти  припадки  яв.ля- 
ются  у  него  въ  особенности  посл^  волнен1й,  а  потому 
было-бы  гораздо  лучше  не  безпокоить  больного  излиш- 
ними разговорами.  При  прощан1и  коллега  добави:гъ  еще, 
что  Серебро  действительно  предрасположенъ  къ  ча- 
хотк'Ь  и,  вероятно,  у  него  скоро  разовьется  эта  болЪзнь. — 
Выходя  изъ  больницы,  мы  зам-Ьтили  внизу  у  боковыхъ 
воротъ  двухъ  СИДЕВШИХ!)  мущинъ,  изтз  которыхъ  одинъ 
спаль,  а  другой  возл'Ь  него  бодрствовалъ.  „Это  г-яъ 
Золото  и  его  надзиратель",  сказаль  врачъ.  „Какой  над- 
зиратель? почему?" — спросилтэ  я. — „Да,  видите-ли.  Золото 
при  первомъ  возможномъ  случа-Ь  д^лаетъ  попытки 
лишить  себя  жизни",  отв^^тилъ  коллега:  это  раздражи- 
тельный, тяжелый  старикъ,  презираюш,1Й  весь  м1ръ,  а 
себя  еще  бо.тьше.  Ещ,е  на  прошлой  неделе  онч»  чуть 
не  броси.лся  съ  верхняго  этажа".  Какъ  оказалось,  Зо- 
;1ото  большую  часть  дня  спит'ь,  такъ  какъ  по  ночамъ 
онъ  не  им-Ьетъ  покоя:  ночью  у  пегобываютъ  так1я  силь- 
ный бо.чи  въ  костяхъ,  что  онъ  прямо  Бскакиваегь  съ  по- 
сте.чи  и  мечется  взадъ  и  впередт>,  хотя  чувствуегь 
сильное  изнурен1е  и  страдаетъ  сильной  одышкой  всл^у!.- 
ств1е  бо-л^зни  сердца.  Фигура  спавшаго  Золота,  пред- 
став:1я:га  печальное  зр-Ьлиш.е:  голова  опл'^эшнв^эла  до 
того,  что  порядкомъ  блест'Ь.ча;  вь  разпыхъ  частяхт>  па 
голов-Ь  зам-Ьтны  были  костпьгя  утолщеп1я  (экзостозы), 
произведенныя    застарЬлымь    сифилпсом^^;     лицо    было 
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опухшее,  очень  красное  и  лоснящееся.  Вм-Ьсто  носа, 
надъ  губами  выстоялъ  только  небольшой  комокъ  мя- 
са, носовыя  же  кости  были  уже  давно  разрушены. 
Ужасный  запахъ,  разившш  отъ  него,  говорилъ  впро- 
чемъ  за  то,  что  процесст»  разрушен1я  еще  не  закон- 
чи.лся.  Всл'Ьдств1е  этого  невыносимаго  запаха.  Золото 
проводилт>  большую  часть  времени  на  двор-Ь.  —  Вспух- 
ш1я  губы  дрожали  при  дыхаши.  Тыльная  поверхность 
рукъ  представлялась  отечною,  суставы  бы:1и  утолщены. 
Получалось  впечатл'Ьн1е  крайне  разс.хабленнаго,  неряш- 
лнваго  субъекта.  На  немъ  была  с-Ьрая  флане.левая  ру- 
башка; брюки  были  разстегнуты,  такъ  какъ  отъ  этого 
дыхан1е  было  легче  и  свободн-Ье.  Найдя  Серебро  очень 
интересным7>  субъектомъ,  мн-Ь  хотелось  поближе  по- 
знакомиться и  съ  Золотомъ.  Но  надзирате.ль  не  сонЪ- 
товалъ  мн'Ь  будить  больного,  В7>  виду  его  очень  силь- 
ной раздражительности,  и  предложилъ  мн-Ь.  сообщить 
кое-как1Я  данныя  о  Золот'Ь.  Таким7>  путемъ  я  узна.1ъ, 
что  больной  очень  долго  страдалъ  глазами  и  перенесъ 
самыя  разнообразныя  глазныя  бо;гЬзни,  а  именно:  пара- 
личъ  верхняго  вЪка  (рЬозхз),  сосудистое  помутн'Ьн1е  ро- 
говицы (раппиз),  воспалеп1я:  в-Ькъ  (ЫерЬапйз),  соеди- 
нительной оболочки  (сопзипойухкхз),  роговой  оболочки 
(кега^хМз),  радужной  оболочки  (1Г11)18),  затЪмъ  им-Ьлъ 
помутн'Ьнхя  въ  стекловидномь  т'Ьл'Ь  и  пр.  ДалЬе  онъ 
страдалъ  очень  зловоннымъ  гноотеченхемъ  изъ  ушей  и 
ему  даже  производилась  операщя  на  правомъ  сосце- 
видномь  отростк-Ь.  Онъ  страдал7э  также  увеличен1емъ 
сердца  и  печени,  часто,  въ  особенности  по  ночамъ,  его 
мучили  сильныя  ревматическ1я  боли;  моча  содержала 
большое  количество  б'Ьлка.  Въ  его  скорбномъ  лист'Ь 
отмечены  также  были  паховая  грыжа  и  водянка  яичка 
(Ьу(1госе1в)  и,  наконецъ,  обязательныя  язвы  на  голеняхъ. 
Раздумывая  по  поводу  вид'Ьннаго,  я  вспоминаю, 
что  многое  изъ  того,  что  представлялъ  собою  Золото, 
бываетъ  также  и  у  другихъ  больныхъ  (характерно  и 
для  других7>  средствъ),  но  специально  для  Золота,  осо- 
бенно характерно  это  влечен1е  к'ь  самоуб1йсгву  и  не- 
нависть къ  собственной  личности. 
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Эликсиры  красоты  и  молодости. 

Р-Ьчь  въ  Общсмъ  собран!!!  членовъ  Одесскаго  Гансмановскаго  Об1дества 

9  Марта  1903  г. 

Д-ра  мед.  И.  М.  Луценко. 

Милостивый  Государыни  и  Милостивые  Государи! 

Недостатокъ  времени  заставляетъ  меня  быть  воз- 
можно краткимъ  и  потому  я  только  въ  общихъ  чертахъ 
могу  затронуть  вопросъ,  заслуживающ1й  гораздо  боль^ 
шаго  вниман1я  и  бол-Ье  тхцательной  разработки. 

Красота  и  юность  —  два  лучшихъ  дара  природы, 
ценность  которыхъ  не  сравнимы  ни  съ  какими  благами, 
выпадающими  на  долю  даже  лишь  отд'Ьльныхъ,  исклю- 
чите.льныхъ  баловней  фортуны.  Ни  за  как1Я  деньги,  ни 
за  как1Я  иныя  блага  природы,  вы  не  можете  прхобр'Ьсть 
ихъ,  п  природа  можетъ  щедро  одарить  ими  какого  либо 
безв-Ьстнаго  б'Ьдняка  и  лишить  лицо,  обладающее  всЬми 
иными  благами  земными.  Капризъ  ли  это  ея,  или  въ 
раздач-Ь  этихъ  неоц'Ьнимыхъ  даровъ  природою  кроется 
изв'Ьстное  законоотношен1е,  известная  система — въ  этомъ 
и  будетъ  зак:1ючаться  сущность  моей  сегодняшней  р-Ьчи. 

Такъ  или  иначе,  но  высокая  ценность  этихъ  ка- 
чествъ  была  сознана  еще  въ  перходъ  младенчества  че- 
ле )В'Ька.  Юность  и  красота  —  это  сила,  обладающая  маг- 
нитными, притягательными,  волшебными  свойствами,  ко- 
торая покоряетъ  все  живое,  очаровываетъ  и  в-Ьчно  ма- 
нить къ  себ'Ь.  Сознательный  представитель  э'1'()го  жи- 
вого —  челов'Ькъ,  съ  того  момента,  какъ  появилось  у 
него  сознаше  и  разумное  отношенхе  къ  окружающему 
его  м1ру,  сталъ  стремиться  обладать  этими  благами  и 
при  томъ  обладать  в-Ьчно.  Попытки  къ  этому  древни, 
какъ  самъ  челов'Ькъ;  он'Ь  теряются  въ  глубокой,  доисто- 
рической древности.  Челов'Ькъ  не  могъ  удовольствоваться 
гЬмъ,  что  это  есть  даръ  капризной  фортуны,  доста- 
ГОЩ1ЙСЯ  .лишь  баловнямъ  ея,  да  и  т-Ьмъ  лишь  на  корот- 
кое время.  Какъ  мигъ,  пролетаетъ  это  счастливое  время, 
и  вотъ  они,  эти  счастливцы,  лишены  также  этого  чуднаго 
дара  и  становятся  въ  ряды  недовольных^»,  .лишенныхъ  его! 

И  всЬ  стремятся  къ  нимъ,  желая  обладать  этими 
дарами,  всЬ  гонятся  за  ними,  одни  стараясь  ихъ  полу- 
чить. друг1е  —  ихъ  удержать.  Но  какъ  же  это  сд'Ьлать? 
Какъ  достичь  этого? 
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Никто,  какъ  она  же,  таже  природа  пришла  къ  че- 
лов'Ьку  на  помощь  и  въ  этомъ,  снабдивши  его  не  мен+эс 
ц^ннымъ  даромъ — умомъ. 

Челов'Ькъ  не  мо1^  помириться  съ  капрпзомъ  при- 
роды, онъ  ста:1ъ  изсл'Ьдовать  законы  проявлен1я  этого 
каприза. 

Въ  своемъ  младенчестве,  обоготворяя  всю  природу 
и  ея  проявлешя,  наблюдая,  что  на  зем.ч'Ь  все  происхо- 
дить въ  зависимости  отъ  этихъ  боговъ,  Челов'Ькъ,  ста- 
рается ихъ  умилостивить  и  склонить  на  свою  сторону 
всяческимъ  служетемъ  имъ:  молитвами,  жертвоприно- 
шен1ями  и  проч.  Какъ  видимый  знакъ  этого  благогов-Ь- 
н1я  передъ  высшимы  силами, *яв:1яются  амулеты  п  раз- 
ные друНе  свяш,енные  предметы,  отъ  которыхъ  ожидали 
чудесныхъ  свойствъ. 

Но  скоро  люди  уб-Ьдились  (хотя  впрочемъ  преж- 
нее в'Ьрован1е  не  изгладилось  вполне  и  до  нашихъ  дней), 
что  этимъ  путемъ  они  немногаго  могутъ  добиться,  что 
надо  знать,  ч-Ьмъ  п  какъ  умилостивить  этихъ  каприз- 
ныхъ  боговъ,  что  необходимо  бол-Ье  глубокое  знанхе 
вз^имоотношен1й  явлен1Й  въ  природ-Ь.  Они  начинаютъ 
изучать  эти  взаимоотношешя  и  открываютъ  ихъ  законы. 
Является  наука.  Изъ  нея  вт»1Д'Ьлилась  медицина,  какъ 
часть  науки,  им'Ьюш;ая  спещальною  цЬлью  изучен1е 
взаимоотношенш  челов-Ька  и  природы. 

Уже  въ  древнее  время,  въ  пер10дъ  грековъ  и  рим- 
лянъ,  представлен1е  объ  этихъ  взаимоотношешяхъ  всту- 
пи.ло  на  довольно  верный  путь,  и  медицина  грековъ 
и  римлянъ  сделала  немало  совершенно  правильныхъ  на- 
блюден1й  относительно  того,  что  способствуеть  развит1ю 
и  сохранен1ю  основныхъ  чертъ  молодости  и  красоты. 
Укажу  хотя  бы  на  греков7>  и  ихъ  гимназ1И,  им'Ьвш1я  въ 
виду  главнымъ  образомъ  эту  ц^ль  (въ  противопо.чож- 
ность  нагаимъ  гимназ1ямъ!).  Много  правильныхъ  наблю- 
ден1Й  и  выводовъ  изъ  нихъ  по  этому  предмету  можно 
встретить  и  В7>  исчезнувших7>  культурахъ  древняго  Во- 
стока и  Египта,  как7>  раскрываетъ  теперь  археолог1я. 

Но  вотъ  средн1е  в^ка  съ  ихъ  релипознымъ  изу- 
в-Ьрствомъ  широкой  волной  смывают7>  всю  древнюю  куль- 
туру и  покрываютъ  ее  толстым7>  слоемъ  своего  нев-Ь- 
жества.  Нужно  было  цЪлое  тысячел'Ьт1е,  чтобы  изъ  подъ 
этого  слоя  нанесеннаго  ила  начали  выбиваться  ростки 
прежняго  здраваго  смысла.  Правда,  въ  т-Ьхъ    же    мона- 
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стыряхъ,  которые  служили  главными  рассадниками  ре- 
лиг1ознаго  гнета  и  нев-Ьжества,  явились  и  первые  протес- 
танты и  поборники  похороненнаго  8нан1я.  Но  они  не 
мог.'ги  скоро  и  вполн-Ь  отр'Ьшиться  отъ  воззр'ЬнШ  своего 
времени,  ихъ  изсл-Ьдоватя  должны  были  начаться  съ  на- 
чала и  потому  ихъ  представлен1я  о  взаимоотношенхяхъ 
явлен1й  природы  естественно  носили  бол'Ье  древшй  ха- 
рактеръ,  нежели  современниковъ  культурныхъ  грековъ 
и  рпмлянъ.  Что  касается  занимающаго  насъ  вопроса, 
то  ученые  среднихъ  вЪковъ  направляли  весь  свой  умъ, 
знан1я  и  даровашя  къ  открыт1ю  философскаго  камня,  ко- 
торый долженъ  былъ  сообщать  обладателю  имъ  и  в'Ьч- 
ныя  молодость  и  красоту  Р1...  (кумиръ  того  времени,  да 
и  нашего)  превращать  всякую  дрянь  въ  золото.  Очевидно, 
ступень  умственнаго  развит1я  этихъ  ученыхъ  была  таже, 
что  человека  т-Ьхъ  временъ,  тогда  могли  в-Ьрить  въ  реаль- 
ность ковровъ-самолетовъ,  сапоговъ-скороходовъ,  скатер- 
тей-самобранокъ,  особыхъ  свойствъ  волшебныхъ  коней 
для  т'Ьхъ,  кто  им7>  влЪзалъ  въ  лЪвое  ухо  и  выл'Ьзалъ  въ 
правое  И.ЛИ  наоборотъ,  и  т.  п.,  пережитки  которыхъ  до 
сихъ  поръ  сохранились  въ  народныхъ   сказкахъ. 

Но  вотъ  изъ  подъ  пепла  и  среднев^коваго  наноса 
начало  выбиваться  все  больше  и  больше  здоровыхъ  рост- 
ковъ  древнегреческой  культуры,  является  пер1одъ  рес- 
тавращи,  является  пер1одъ  великой  французской  рево- 
лющи,  когда  были  низвержены  не  только  основы  уста- 
р-Ьншаго  государственнаго  строя,  но  одновременно  от- 
части и  гне!^  среднев'Ьковой  тупой  и  костной  мысли. 
Искатели  философскаго  камня  уступаютъ  м-Ьсто  Лаву- 
азье, Кювье,  Канту  и  ц'Ьлой  плеяд'Ь  ученыхъ,  давшихъ 
наук-Ь  новое,  или  в'Ьрн'Ье  старое,  досреднев'Ьковое  на- 
прав.ген1е.  Среди  этихъ  ученыхъ  занимаетъ  выдающе- 
еся м^Ьсто  и  основатель  гомеопатхи  —  Ганеманъ.  Ме- 
дицина въ  его  время  еще  не  достигла  ращональности 
древнегреческой;  она  была  еще  подъ  большимъ  вл1- 
ян1емъ  среднев'Ьковыхъ  воззр-Ьшй.  Т-Ьмт»  не  менЪе 
по  вопросу  о  сохранен1и  красоты  и  молодости  (здо- 
ровья) некоторые  изъ  современниковъ  Ганемана,  какъ 
напр.  хотя  бы  Гуфеландъ,  высказываютъ  совершенно 
правильный  взг.шдъ,  —  взглядъ  древнихъ  грековъ.  Но 
большинство  врачей,  вЪрившихъ  въ  свои  теор1и  очище- 
н1й.  возбужден1й  и  т.  п.  полагаетъ  возможнымъ  спра- 
виться Съ  этимъ  вопросомъ   проще,  над-Ьется   получить 
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желанное,  благодаря  склянк'Ь  аптечной  бурды.  Въ  ре- 
зультате является  ц-Ьлый  рядъ  аптечныхъ  снадоб1й,  пз- 
в'Ьстныхъ  въ  большинств-Ь  с.гучаевт»  подъ  именемъ  элик^ 
сировь  долгой  жизни  (е1дх1г  ай  1оп^ат  У11)ага),  а  также 
разныхъ  пудръ,  прнтиран1Й  и  т.  п.,  придающихъ  т-Ьлу 
св-Ьжесть,  молодость  и  красоту.  Нужно  при  этомтэ  за- 
метить, что  въ  основ-Ь  всЬхъ  этихъ  эликсировъ  и  раз- 
ныхъ спещй, — если  отбросить  конечно  то,  что  им-Ьетъ  въ 
виду  лишь  чисто  спекулятивную,  коммерческую  ц-Ьль, 
играющую  въ  изготовлен1и  этихъ  веществъ  первенствую- 
щую роль,  а  остановиться  на  теоретической  стороне  ихъ,  — 
то  въ  большинств-Ь  этихъ  эликсировъ  ДОЛГОЙ  жизни 
главную  составную  часть  состав:гяютъ  горьшя  средства 
и  слабительныя,  такъ  паз.  вЬотасЫса,  т.  е.  желудочныя; 
следов,  ихъ  главное  д-Ьйстихе  заключается  въ  д-Ьйствхи 
на  желудокъ, — совершенно  вЪрное  наблюденхе,  такъ  какъ 
хорошее  пищеваренхе  и  вообще  правильная  д-Ьятельность 
желудка  и  кишекъ  играетъ  весьма  важную  роль  въ  со- 
хранен1и  здоровья,  а  сл-Ьд.  красоты  и  молодости. 

Но  далеко  не  вся  суть  въ  хорошемъ  пищеварен1п. 
Тучный  боровъ  далекъ  отч>  нашего  идеала! 

За  истекшее  стол^тхе  наука,  какъ  известно,  сд-Ь- 
лала  гпгантскш  шагъ  впередъ.  Прогрессировала  конечно 
и  медицина,  а  рядомъ  съ  нею  и  физюлог1я,  наука  объ 
отправлен1яхъ  челов-Ьческаго  организма.  Мы  не  можемъ 
больше  в'Ьрить  въ  свойства  философскаго  камня  и  ушей 
волшебнаго  коня.  Мы  знаемъ,  что  и  молодость  и  красо- 
та не  могутъ  быть  вЪчны,  что  смерть  неизбежна,  но.... 
мы  достаточно  ознакоми.лись  съ  т-Ьми  ус:юв1ями,  отъ 
которыхъ  зависитъ  ихъ  развит1е  и  сохранен1е.  Можно 
быть  молодымъ  въ  50  лЪтъ  и  старикомъ  въ  30  л.,  и 
мы  знаемъ,  отчего  это  зависитъ.  Красота  тоже  не  есть 
только  случайный  даръ,  она  тоже  можетъ  быть  разви- 
ваема и  теряема  и  мы  можемъ  указать  законы  этого. 
Лицо  отъ  природы  красивое  можетъ  быть  отвратитель- 
нымъ,  отталкивающимъ,  и  наоборотъ,  лицо  съ  неправиль- 
ными чертами  можетъ  быть  симпатичнымъ  и  привлека- 
тельнымъ.  Истинные  эликсиры  для  сохранен1я  этихъ 
драгоц'Ьнныхъ  особенностей  челов-Ька,  добытые  трудами 
современной  мысли,  я  и  хочу  вамъ  теперь  указать. 

Но  прежде  два  слова  о  двух7>  попыткахъ  постЬд- 
няго  времени  создать  эти  э.ликсиры  по  старому  образцу, 
— это  попытки  покойнаго    Броунъ-Секара  и  еще    здрав- 
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ствующаго  нашего  русскаго  ученаго  И.  И.  Мечникова. 
Броунъ-Секаръ  полага;1ъ,  что  та  оне])Г1я  п  бодрость, 
который  присущи  наиболее  активной  11ор11  жизни  чсмо- 
в'Ька,  должны  зависать  отъ  присутств1я  въ  крови  ка- 
кихъ  то  особыхъ  веществъ.  Естественно  было  искать 
эти  вещества  въ  т-Ьхъ  органахъ,  развитее  и  увядан10 
которыхъ    находится  въ  т-Ьсной  связи  сч»  этилгь    ци'Ьгу- 

ЩИМЪ      Пер10Д0МЪ    жизни.    И    действительно    В'Ь    ЯИЧКОВ()1Г 

эмульс1и  и  выд-Ьленномъ  зат^мъ  изъ  нея  спермииЬ  было 
найдено  вещество,  обладающее  сильно  возбуждающими 
и  повышающими  энерг1ю  организма  свойствами.  Но  воз- 
буждающихъ  средствъ  и  до  того  мы  пм^пП!  не  ма;го  и 
вновь  открытое  не  обладало  никакими  преи]мущоствами, 
почему  увлечен1е  имъ  въ  настоящее  время  ужо  прошло. 

Творецъ  фагоцитарной  теор1и  Мечниковъ  старается 
разр'Ьшить  туже  задачу  пнымъ  пз^темч»,  бол-Ье  совремои- 
нымъ  и  моднымъ.  Онъ  открыл7>  существован1е  вь  т-Ьл^-, 
особыхъ  кл-Ьтокъ,  занимающихся  пожиран1ем1э  другпхъ 
к.тЬтокч>*  т-Ьла  и  назвалъ  эти  кл1',тки  фагоцитами  (по- 
жирающими клетками).  Съ  годами  энерг1я  кл+>ток'ь  пожи- 
рающнхъ  не  изм-Ьняется  (а  можетъ  быть  даже  увеличи- 
вается), энерпя  же  к.л-Ьтокъ  пожираемыхъ  падае  гь,  почему 
внутреннШ  фагоцитозъ  (пожиранхе  одних'ь  кл'1>токт>  дру- 
гими) увеличивается  и  именно  этим1>  будто  б1>1,  по 
мн'ЬнЕЮ  Мечникова,  и  обусловливается  старческая  дрях- 
лость и  разрушеше  тканей.  Пользуясь  современными 
данными  сывороточной  терап1и,  Мечникова  тоие])ь  и 
старается  выработать  такую  сыворотку,  которая  препят- 
ствовала бы  этому  внутреннему  фагоцитозу  и  обусловлен- 
ному имъ  разрушешю  тканей  живого  человека.  Попьггка 
эта  больше  теоретическая  и  практпческаго  осуи1.остил(чт1я 
не  получила.  Конечно  можно  пожелать  ему  полиаго  ус- 
п'Ьха,  но  надежды  на  этотъ  усп-Ьхъ  кажется  еп1,е  меиыпе, 
нежели  отъ  способа  Броунъ-Секара. 

Каковы  же  истинные  эликсиры  для  С()храиен1я  здо- 
ровья, для  прхобр'Ьтепхя  красоты  и  молодости,  (^сли  но 
в-Ьчныхъ,  то  хоть  временн1»1Х7>,  но  возможно  бол'Ье  продол- 
жительныхъ  и  стойкихъ. 

Да,  они  имеются,  им'Ьются  песомнЬино,  но  они  за- 
ключаются не  вн-Ь  насъ,  а  вч^  нась  самих'1>. 

ВсЬ  нов'Ьйш1Я  пр1обр'Ьтен1я  науки  показывают ь,  что 
въ  организм'Ь  им-Ьются  всЬ  приспос()блеп1я  для  б()р1>бы 
какъ  съ  внешними    бол-Ьзнетворными    агентами,  являю- 
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щимися  разрушатолями  красоты  и  здоровья,  такъ  и  для 
внутренняго,  такъ  сказать,  ихъ  саморазвит1я.  Задача  б10ло- 
га  и  врача  заключается  въ  изучен1и  этихъ  приспосОблен1й 
п  иъ  возд'Ьйств1и  на  нихъ  возбуждающимъ,  подцерживаю- 
щимъ  и  развивающимъ  ихъ  образомъ.  Своевременное  и 
правильное  лечен1в  бол-Ьзней,  чтобы  не  дать  имъ  воз- 
]М()Жности  укорениться,  а  напротивъ  предупреждать  ихъ 
— это  первая  составная  часть  истиннаго  эликсира  здоровья 
и  молодости.  Организмч»  нашъ  состоитъ  изъ  отд-Ьльныхъ 
частей,  которымъ  отъ  природы  предназначена  та  или 
другая  функц1я.  Органы  недеятельные,  не  исполняюпце 
своего  назначен1я  ослаб'Ьваютъ  и  атрофируются,  почему 
необходимо  правильно  упражнять  ихъ  и  пользоваться  ими, 
а  не  поступать,  какъ  въ  евангельской  притч*  о  талант*.  Ко- 
нечно при  этомъ  необходимо  и  хорошее  питан1е,  какъ 
здоровой  пищей,  такъ  и  воздухомъ. — Это  второй  ингре- 
дхентъ  истиннаго  эликсира  здоровья.  Дал-Ье,  отд-Ьльныя 
части  нашего  т-Ьла  находятся  всегда  въ  изв'Ьстномъ  антаго- 
низм*. Такъ  какъ  всегда  сильный  давитъ  слабаго  и  ста- 
рается жить  на  его  счетъ,  то  необходимо,  чтобы  вс*  эти  час- 
ти были  одинаково  крЬпки,  для  чего  необходимо  вс*  ихъ 
упражнять  въ  равной  м^р*,  такъ  какъ  только  между 
одинаково  сильными  и  нормальными  сочленами  возмож- 
но равнов^схе;  а  благодаря  этому  равнов-Ьсаю  уничтожит- 
ся или  по  крайней  мЪр*  ослабится  до  возможнаго  тт!- 
тит'а  внутренн1й  фагоцитозъ,  какъ  выразитель  этого 
внутренняго  антагонизма  тканей.  — Это  третья  составная 
часть  эликсира  здоровья  и  молодости.  Наконецъ  и  кра- 
сота тоже  не  есть  только  врожденный  даръ.  Она  также, 
какъ  я  указалъ,  подлежитъ  развит1ю  и  изм-Ьненхю.  Здо- 
ровье и  свежесть,  основные  элементы  эликсира  которыхъ 
я  только  что  указал7>,  играютъ  весьма  видную  роль  и 
въ  сохранен1и  красоты.  Еще  большее  значенхе  им-Ьетъ 
для  не  я  развит1е  умственныхъ  и  моральныхъ  свойствъ 
человека.  Въ  этом1>  развит1и  зак;1ючается  главный  ин- 
гред1ентъ  эликсира  красоты.  Подъ  вл1ян1емъ  этихъ 
свойствъ  значительно  меняются  даже  самыя  черты  лица 
и  тЪла  челов-Ька,  а  переходя  по  наследству  изъ  поко- 
л*н1я  въ  покол-Ьн^е,  они  поведу тъ  къ  выработк*  типа 
высшей  красоты. 

Какъ  вы  видите,  въ  познан1и  природы  и  ея  зако- 
новъ  по  ()тношен1ю  къ  человеку,  въ  соотв*тств1и  нашей 
жизни  с  ь  этими  требован1ями  природы,  въ  правияьномъ, 
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пропорщональномъ  и  законом'Ьрномъ  развит1и  всЬхъ  на- 
шпхъ  т'Ьлесных'ь  и  душевпыхъ  способностей,  въ  жизни 
здоровой  физически  и  морально — заключается  истинный 
эликсиръ  здоровья,  юности  и  красоты. 


Лечебныя  з&шЬтки. 

25.  Белладонна  при  нрасиух%  свиней  Белладонна  впол- 
н-Ь  показана  при  названной  бол'Ьзни  и  намъ  сообщаютъ 
о  прекрасныхъ  результатахъ,  полученных7>  отъ  этого 
средства  при  краснух'Ь  свиней  въ  сельской  практике. 
Приготовлялся  растворъ  1  часть  Беллад.  в  на  1000  час- 
тей воды.  /.  Б, 

26.  Хелидон1у|1Ъ  при  КОКЛЮШ'Ь  Пг.  ^.  Пеюёе  сообщает  ь 
о  прекрасномъ  д-Ьйстехи  Хелидонгумв  въ  одном7>  случа1^ 
коклюша.  Ребенокъ,  4-хъ  л-Ьтъ,  страдалъ  уже  7  м-Ьс. 
кок:гюшомъ,  который  его  страшно  истощилъ.  Ребенокъ 
ИАгкгь  кахектическ1Й  видъ,  съ  желтой  окраской  кожи, 
сильно  исхудавш1Й.  Кром-Ь  коклюша  у  него  былъ  еще 
распространенный  бронхитъ  и  пораженхе  бронх1альныхъ 
же.чезъ.  Каждый  приступъ  сопровождался  рвотой  желчью 
и  пищей;  печень  увеличена;  упорный  запорь.  Находя 
ясное  показан1е  для  Хелидотя^  Вг.  В.  пазначилъ  его  в'1> 
6  Д'Ьл.  и  черезъ  5  дней  кашель  успокоился,  а  къ  концу 
второй  нед'Ьли  ребенокъ  совершенно  поправился.  Поел-!', 
этого,  зимою,  въ  сырую  погоду,  у  пего  явились  прис- 
тупы прилива  крови  (конгест1и)  къ  лимфатическимъ  же- 
лезамъ  груди,  сопровождавш1еся  хрипами  и  коклюишымъ 
кашлемъ,  но  для  ихъ  устранен1я  достаточно  было  н^^с- 
ко:1ькихъ  пр1емовъ  того  же  Хелидошя. 

Хелидонгумъ  очевидно  былъ  показанъ  в^ь  дапно>п> 
случа'Ь  потому,  что  онъ  им'Ьет7>  „конвульсивный  кашель, 
заставляющ1Й  ребенка  просыпаться  ночью,  сопровождаю- 
пцйся  поражешемъ  бронховъ  и  ст'Ьснен1ем1>  иъ  груди". 
Вторымъ  показан1емъ  для  него  была  конгест1я  печени. 
Эта  конгест1я  хотя  не  составляетъ  правила,  но  встре- 
чается довольно  часто  при  коклюше,  особенно  когда, 
всл4дств1е  продолжительности  бо^г-Ьзни  и  эмфизематоз- 
наго  расширен1я  легкихъ,  затрудняется  отток1>  крови  пз!» 
печени,  а  физ10логическимчэ  посл-Ьдствхемъ  этой  копгест1и 
является  запоръ  и  желтушная  окраска  кожи.  (Кеу.  Ьош. 
Лапе.  IV,  1903). 


166  ЯЕЧЕБНЫН   ЗАЫЪТКИ  М   4. 

27.  Лечеи1е  инфлюанцы.  Лечеше  инфлюэнцы  значи- 
тельно вар111руется  въ  разныя  эпидем1и.  Аконите  р-Ьдко 
бываетъ  полезенъ  при  инфлюэнц-Ь.  Гельземыиь  въ  низкихъ 
дЪлен1Яхъ  (XI — ^Х2)э  въ  эпидем1и  посл'Ьднихъ  годовъ 
часто  оказывался  весьма  д'Ьйствительнымъ.  Ирись  еерзи- 
колорг  можетъ  быть  рекомендованъ  въ  случаяхъ  нервной 
головной  боли,  кашля  и  сухости  въ  горл-Ь.  Румексб  крис- 
П1)съ  (Китех  спзриз)  даетъ  прекрасные  результаты  при 
сухомъ,  утомляющемъ  больного  каш.тЁ.  —  (Тамъ  же). 

28.  В|ола  одората  при  боляхъ.  „ТЬ6С1^ш^и6''  (Январь, 
1903  г.)  сообщаетъ  объ  одномъ  случа-Ь  фиброида  матки 
у  женщины  42-хъ  л-Ьтъ,  страдавшей  болями  и  тянутхемъ 
всл'Ьдств1е  увеличен1я  опухоли  въ  объем-Ь  и  в-ЬсЬ,  въ 
котором ъ  боли  были  излечены  прим-Ьненхемъ  (прикла- 
дывай! емъ)  растертыхъ  листьевъ  фиалки  (У1о1а  0(1ога1)а) 
па  животъ  и  во  влагалище.  Больная  слышала,  что  это 
прекрасное  домашнее  средство  для  успокоен1я  болей,  и 
такъ  какъ  ей  перестало  помогать  гальваническое  лече- 
н1е,  то  она,  посов-Ьтовавшись  съ  своимъ  врачемъ,  съ  ап- 
р^Vл^^  1902  г.  начала  применять  эти  листья  въ  раздав- 
.генпомь  вид-Ь.  Черезъ  два  м']Ьсяца  чувство  напиран1я 
внизъ  исчезло;  больная  могла  ходить  безъ  усталости;  сонъ 
хорошъ,  тогда  какъ  раньше  она  страдала  безсонницей 
вс;гЬдств1е  безпокойства  отъ  давлен1я  опухоли;  общее 
самочувств  10  прекрасно  и  она  могла  работать,  какъ 
п-Ьсколько  лЪтъ  назадъ;  она  не  чувствовала  совершенно 
никакой  боли  В7>  тазу  и  никакихъ  вообще  разстройствъ 
въ  этой  области.  Больная  продолжала  однако  употреблять 
листья  фхалки  вт>  вид-Ь  настоя  (тЙ18ит)  и  чувствовала 
себя  совершенно  здоровой,  хотя  изсл-Ьдованхе  ея  въ  де- 
кабре не  обнаружило  яснаго  уменьшен1я  опухоли  въ 
объем-Ь. 

29.  Парейра  брава  при  почечиыхъ  коликахъ.  Д-ръ  В^е^^еН 
(ВбУ.  Ьот  ^'гапс  ,  Ауп1  1903)  указываетъ  на  прекрасное 
д'Ьйств10  Рагехга  Ьгауа  при  почечныхь  коликахъ.  Во 
время  припадка  (при  рвущихъ  боляхъ  въ  мочеиспуска- 
тельномъ  канал'Ь,  тенезмахъ  пузыря  и  задняго  прохода, 
боляхтэ  по  ходу  мочеточниковъ)  онъ  даетъ  сначала  4 
капли  0,  а  зат-Ьмъ  каждые  7*  часа  по  2  капли  6  Д'Ьл., 
в7>  тоже  время  обильное  питье  молока,  если  только  оно 
не  вглзывае  п,  рвоты.  Черезъ  короткое  время  боли  успо- 
каиваются, отд-Ьляется  обильное  количество  мочи  и  на- 
ступаетъ  благодетельный  сонъ.  По  пробуждеши  припа- 
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докъ  оказывается  исчезнувшимъ.  Въ  промежуткахъ 
между  припадками  5.  даетъ  6  или  12  д'Ья.,  2  раза  въ  день, 
въ  течен1е  нед-Ьди,  зат-Ьмъ  перерывъ  на  4  дня  и  т.  д.  въ 
течен1е  4  м-Ьс.  Кром-Ь  почечныхъ  коликъ  Рагехга  Ьгауа 
оказалась  тоже  полезной  при  тенезмахъ  пузыря  и  бо- 
л-Ьзненномь  мочеиспускан1и,  а  также  (по  д-ру  ^Ьй.  Ногпег) 
при  неврите  бедреннаго  нерва  (на  передней  сторон-Ь  бедра). 

30.  Калькареа  фосфорика  при  кашлЪ.  Тот ъ  же  д-ръ  Зиф- 
фертз  приводитъ  2  с:1учая  упорнаго  кашля,  всл'1^дств1е 
туберкулезнаго  поражен1я  легкихъ.  Главнымъ  лЬкарст- 
вомъ  было  Са1с.  рЬо8^>Ьог.  3,  подъ  вл1ян1ем7>  котораго  быв- 
Ш1я  пещеры  въ  легкихъ  совершенно  зарубцевались,  ка- 
шель, слабость,  исхудате  и  всЬ  воспалительныя  явлен1я 
въ  легкихъ  прекратились  и  больныя  совершенно  попра- 
вились. Одна  изъ  нихъ,  которую  д-ръ  3.  наблюдалъ  въ 
течен1е  10  .л.,  при  мал'Ьйшихъ  подозрительныхъ  снмп- 
томахъ,  обыкновенно  сейчасъ  же  приб'1^гала  къ  Са1с. 
рЬозрЬ.  3.  и  въ  очень  коротк1Йсрокъ,  не  больше  5  дней, 
вс-Ь  тревожныя  явлен1Я  исчезали.  Въ  настояш,ее  время 
ея  здоровье  на  столько  хорошо,  что  не  оставляеть  же- 
.чать  ничего  лучшаго.  (Тамъ-же). 

31.  Гаиаиелисъ  при  гаиорро'Ь  Тотъ  же  д-ръ  Зиффертд  со- 
общаетъ  о  2-хъ  случаяхъ  крайне  упорнаго  и  застар'Ьлаго 
геморроя,  изъ  которыхъ  въ  одномъ  были  трещины  зад- 
няго  прохода,  а  въ  другомъ,  всл-Ьдствхе  обильнаго  крово- 
течен1я  была  предложена  операщя.  Оба  случая  довольно 
скоро  были  излечены  совершенно  посредстомъ  лсидкаго 
экстракта  Гамамелиса  и  мази  изъ  того  же  лекарства. — 
(а.  Ьот.  &.  1903,  р.  157—160). 

32.  Силицеа  при  иаститЬ.  Работница,  30  лЬтъ.,  кормив- 
шая грудью  ребенка,  простудилась  В7>  прачешной.  ОбЪ 
грудныя  железы  сделались  тверды  какъ  камень  и  крайне 
болезненны.  Ребенка  кормить  она  конечно  не  могла.  Было 
назначено  ЗШсеа  30,  черезъ  2  часа,  и  снаружи  согр-Ьваюш^е 
компрессы  на  об'Ь  груди.  —  Уже  на  другой  день  боль 
прекратилась,  но  затверд^нхе  осталось.  Компрессы  были 
отм-Ьнены,  а  ЗШсеа  продолжать  попрежнему.  На  6-й  день 
груди  приняли  нормальную  консистенц1го  и  больная  со- 
вершенно выздоров-йла. — (В.  Ьош.  Л*.  1903,  р.  161). 

33)  Кратегусъ  при  отекахг.  Женщина  55  л.,  обратилась 
къ  д-ру  по  поводу  недостаточнаго  выд'Ьлен1я  мочи.  Из- 
с.тЬдован1е  обнаружило  ослаблен1е  сердечно11  деятель- 
ности и  отеки  ногъ,  дово.льно    значительные  въ  области 
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лод1»1жекъ.  Былъ  назначенъ  Сга1)ае§и8  охуасап^Ьа  в,  по 
3  капли  черезъ  3  часа.  Уже  черезъ  день  количество 
мочи  значительно  увеличилось,  отеки  слегка  уменьши- 
лись, б1ен1е  сердца  и  пульсъ  сильнее.  Было  предложено 
продолжать  тоже  л-Ькарство,  3  раза  въ  день,  по  3  капли. 
Черезъ  нед'Ьлю  б1ен1я  сердца  и  количество  мочи  нор- 
мальны, отеки  исчезли  совершенно.  Съ  т-Ьхъ  поръ  бо.чь- 
ная  совершенно  здорова.  Иногда  то;1ько,  съ  ц'Ьлью  пре- 
дупрежден1я,  принимаетъ  она  н-Ьсколько  пр1емовъ  Кра- 
тегуса.  (Тамт>  же). 


Хроника  и  ежЬсъ. 

Харьковское  Общество  последователей  гоиееватЫ.  Изъ 

отчета  Правлен1я:^  О-ва  за  1902  г.  видно,  что  д'Ьла  О-ва 
за  истекш1Й  годъ  были  довольно  усп'Ьшны.  За  уплатой 
нъ  истекшемъ  году  посл^дняго  долга,  на  О-вЪ  не  ле- 
житъ  бол'Ье  никакихъ  долговыхъ  обязательствъ.  Общая 
сумма  приходовъ  5330  р.  42  к.,  расходовъ  4176  р.  24  к., 
остатокъ  на  1  янв.  с.  г.  1155  р.  18  к.  Аптекой  выручено 
въ  отчетномъ  году  4151  р.  10  к.,  почти  на  1000  р.  бо.тЬе 
предыдущаго  года;  безплатныхъ  л-Ькарствъ  выдано  на 
сумму  52  р.  15  к.  Въ  истекшемъ  году  поступило  круп- 
ное пожертвован1е  О-ву  въ  1000  руб.  отъ  М.  М.  Ле- 
п1,инской,  давнишней  и  уб-Ьжденной  посл-Ьдовательницы 
гомеопатпческаго  лечешя. 

Больныхъ  обращалось  къ  врачу  О-ва  за  годъ  2120 
чел.,  сд'Ьлавшихъ  3251  посЬщете. 

О-во  состояло  изъ  12  почетныхъ  членовъ,  23  чле- 
иовъ-учредителеИ  и  32  д'Ьйствительныхъ  членовъ. 

Расходъ  на  текущей  годъ  предположенъ  въ  суммЬ 
4350  р. 

Общее  собрание  назначено  было  на  23  марта. 

Ви ленское  О-во  посл-Ьдователей  го11еопат1И.  Отчетз  за 

1902  г.  Отъ  аптеки  О-ва  поступило  9933  р.  45  коп.;  член- 
ских'ь  взнос ОБЪ  и  пожертвованш  246  р.  52  к.;  отъ  про- 
дажи 1617  бил.  лечебницы  485  р.  10  к.  и  за  37  консуль- 
тац1Й  112  р.  Всего  10777  р.  07  к.  (Сверхъ  того  550 
больныхъ  получили  безплатно  сов-Ьтъ  врачей  и  .ч'Ькар- 
с']'ва  на  сумму  375  р.  50  к.).  Израсходовано  всего 
10822  р.  08  к.  Все1^о  илхущества  и  капиталовъ  въ  О-в-Ь 
на  4758  р.  73  к. 
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С.-Петербургское  Общество  последователей  гоиеопат'ж. 

Обыкновенное  годичное  Общее  Собран1е  членовъ  С.-Пе- 
тербургскаго  Благотворптельнаго  Общества  Последова- 
телей Гомеопат1и  назначено  въ  Воскресенье,  27-гс) 
Апр'Ьля,  въ  2  часа  дня,  въ  зал-Ь  Больницы  въ  память 
ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  П-го,  на  Петербургской 
сторон-Ь,  Лицейская  улица,  д.  №  6,  (близъ  Каменноос- 
тровскаго  проспекта). 

Предяеты  заият1й:  Разсмотр-Ьихе  годичнаго  отчета  о 
д'Ьйств1яхъ  Правлешя  Общества  за  1902  г.  (§  35). 

Разсмотр-Ьихе  и  утвержден1е  см-Ьты  на  1903  г. 

Избран1е  въ  Почетные  Члены  Общества  (§  7  Устава). 

Избран1е  новыхъ  Членовь  Правлен! я  на  мЬото  втл- 
бывающихъ  (§  18  Устава). 

Избраше  Членовъ  Ревиз1онной  Комисс1и  (§  44  Уст.). 

Докладъ  Главнаго  врача  больнищя  Д-ра  П.  В.  Со- 
.'ювьева  объ  устройств'Ь  санатор1и  въ  Сестрор-ецк-Ь. 

Докладъ  И.  д.  Старшаго  врача  больницы  Д-ра 
Г.  А.  Сидоренко:  „Гомеопат1я,  какъ  насл'Ьдге  п  дальней- 
шее развит1е  Гиппократовскихъ  основныхъ  идей'*. 

Докладъ  Старшаго  врача  Гомеопатической  Лечеб- 
ницы Св.  Арх.  Михаила  В.  В.  Соловьева:  „Современное 
положен1е  гомеопат1и " . 

Гоиеопат11ческ1й  ииститутъ  въ  Чикаго.  Еще  въ  1896  г. 
на  всешрномъ  гомеопатическомъ  конгрессЬ  въ  Чикаго 
американскими  гомеопатами  было  выражено  желан1е, 
чтобы  изучен1е  гомеопат1и  въ  гомеопатич.  ппститутахт^ 
С-Ьв.  Ам.  Соед.  Штатовъ  продолжалось  не  мен-Ье  5  л^тъ, 
по  примеру  медицинскихъ  факультетовъ  Европы.  Нужно 
зам-Ьтить,  что  въ  АмерикЬ  з^-ни вереи тетск1е  курсы  го- 
^)аздо  короче  курсовъ  европейскихъ  университетов!». 
Такъ  медицина,  курсы  которой,  какч>  извЬстно,  читаются 
у  насъ  въ  течен1н  б  л'Ь1^>,  не  считая  выпускныхъ  экза- 
меновъ,  на  что  тратится  еще  лншнихъ  ^Д  года,  вь 
Америке  читается  въ  течен1е  всего  3-хъ  .ч-Ьть,  а  во 
многихъ  университетахъ  даже  въ  течен1и  лишь  2-хъ 
.тЬтъ.  Въ  гомеопатическихъ  школах7>  во  время  выше- 
упомянутаго  конгресса  курсы  длились  не  менЬе  З-хг, 
л4тъ,  лишь  въ  н-Ькоторыхъ  по  4  года.  Конгрессъ 
высказался  за  введен1е  во  всЬхъ  школахъ  4  лЬтнихъ 
курсов'ь,  и  даже  постараться  прод.1ить  э'1'отъ  срокь  до 
5  л.,  такъ  какъ  за  бол-Ье  коротк1Й  срокъ  студентамт» 
очень  трудно  освоится  со  всЬми  необходимыми  для  нихъ 
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науками.  Теперь  это  желан1е  нашихъ  американскихъ 
сотоварищей  достигнуто.  Въ  Чикагскомъ  гомеопатичес- 
комъ  институ тЬ  имени  Геринга  и  Денама  (Нвг1п§-Бип- 
Ьаш  Мв(1'1са1  ОоИе^е  апс!  ро8Ь-§;га(1ааЬе  ЗоЬоо!  оГ  Нотое- 
оряЬЫсз),  введенъ  о-л-Ьтн.  курсъ.  Лекцш  и  лабораторный 
или  клиническ1я  занят1я  длятся  ежедневно  не  мен-Ьеб — 
6  час,  а  именно  на  1-мъ  курс4  (ГгезЬтап  уеаг;  лекщи 
и  собес  Ьдован1я  (гес1^аЫо113 — повторен1я) — 756  час.,  ла- 
бораторныя  работы — 274  ч.,  всего  1030  ч.;  на  2-мъ^  курсЬ 
(ворЬотоге  уеаг)  —  .лекщи  868  ч.,  лаборатор1и  246  час, 
всего  1114  ч.;  на  13-м ь  курсЬ  (]ишог  у.)  .лекщи  868  час, 
лаборат.  20  ч.,  клиники  224  ч.,  всего  1112  ч.;  на  4-мъ 
курс'Ь  (<зешог  у.)  .чекщи  700  ч.,  клиники  399  ч.,  всего 
10^9,  и  на5-мъ  курсЬ  (ро81>-§га(1иа*е  у.)  лекщи  2184  ч.  и 
клиники  286  ч.,  всего  570  ч.  Продо.лжительность  всЬхъ 
курсовъ  4925  ч.,  изъ  которыхъ  терапевтическимъ  и  хи- 
рургическимч>  клиникамъ  посвящаетск  1137  ч.,  фарма- 
колог1и  общей  и  гомеопатической  1468  ч.  Клиники  на- 
чинаются лишь  съ  3-го  курса,  какъ  и  въ  европейскихъ 
упиверситетахъ. 

Если  г()меопатическ1я  медицинск1Я  школы  могутъ 
вводить  у  себя  5  .чЬтнхе  курсы,  тогда  какъ  аллопати- 
чоск1я  01фапичпваются  таххтиш  3-хъ  .л'Ьтними,  то  это 
служить  наилучшимъ  показателемъ,  наско.тько  прочно 
въ  АмерикЬ  учен1е  Ганемапа.  — (Тоигпа!  оГ  НошоеораЬЫсз, 
МагсЬ,  1903). 

ОБЪЯВЛЕН!  Я. 


„1екаг2  Нотеора(а^ 

журяадъ  на  польскомъ  яаыкЪ, 

взцам!^  ВаршавБЕап  Ицшм  Яшйдттелей  1»кв11тш, 

иосвященный 

ГОМЕОПАШЕСКОЙ  МЕДИЦИНА  м  ГИПЕНЪ, 

подъ  редакц1ей 
Д-ра  Тосифа  Држевецкаго. 
ПОДПИСКА  принимается  въ  адмипиетращи  при  Гомео- 
патической Аптек'Ь  Общества  Последователей  Гомеопа- 
Т11Г  въ  Варшаве,  ул.  Новый  св^тъ  №  16. 
1]/Г>НА  в'ь  годъ  3  руб.  съ  пересылкой.    Для  членовъ 
Общества  1  руб. 
Подробные  ^^  №  §га*18  и  Ггапсо 


Годъ1У.     „  ,„„„        Годъ1У. 

-^ — Г    Продолжается  подгаска  на  1903  г.    -ё^ 


НАУЧНО-СПЕЩАЛУЫЙ  к  БЫТОВОЙ 

ЕЖЕМШЧНиЙ  ЖУРНАЛЪ 

В-ВСТНИКЪ  ГОНБОиШБСЕОЙ  ИБШШНЫ 

Нзд.  Одессип  Рмемипсип  Общшм 

ПОДЪ    РЕДАКЦГЕЙ 

Доктора   л\сдиццмы    X.  }/[.  уТуценко. 


«В'Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины»,  основан- 
ный въ  1900  г.  въ  Харьков'Ь  д-ромъ  Е.  Я.  Дюковымъ 
и  прюбр'Ьвшхй  за  три  года  своего  существовашя  вполн* 
заслуженную  репутащю  д'Ьльнаго  и  серьезнаго  журнала 
является  единственнымъ  русскимъ  провинщальнымъ 
органомъ  гомеопатхи. 

Съ  января  1903  года  изданге  аВгьстпика  Гомеопа- 
тической Медицины))  перешло  къ  Одесскому  Ганема- 
новскому  Обществу  и  продолжается  подъ  редащгей 
д^ра  мед.  И.  М,  Луценко.  Журналь  выходить  ежемгь- 
сячно,  книжками  отъЗ-хъ  до  З-хъ  печатныхъ  листовъ, 
по  прежней  программны 

1)  Статьи  руководящгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика.  IV)  Кри- 
тика и  библгографгЯу  У)  Корреспонденцги,  VI)  Хро- 
ника и  смгыьу  У II)  Перечень  поступившихъ  въ  редак- 
цгю  книгъ  и  издант  и  VIII)  Объявленгя 

Журналъ  им-Ьетъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся во  1  хъ,  теор1Я  и  практики  гомеопатическаго 
|ечен1Я  и  во  2-хъ  общественно-бытовой   стороны   Д'Ьда  го- 
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иеопат1и  въ  Росс1И  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  обращено  особенное  вниманге.  По- 
тому, кроы'Ь  изложен1Я  сущности  бол-Ьзней  и  дечешя  ихъ 
гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено  также  вни- 
ман1е  на  профилактику,  гиггену,  Д1этетику  и  проч.,  на 
важное  значенхе  которыхъ  въ  борьб'Ь  съ  бол-Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателемъ  го- 
меопат1И  еще  сто  л-ётъ  тому  назадъ  и  теперь  признаетсн 
врачами  всФхъ  направлен1Й. 

Такъ  какъ  медицинскхя  св'6д'Ьн1Я  важны  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гд'Ь  либо  въ  захолусть'6,  лишенномъ 
ВСЯКОЙ  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд*  ии'!)ется  достаточно  врачей,  то  0-во  над* 
ется,  что  его  журналъ  принесетъ  пользу  всФмъ  своинъ 
читателямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими 
основами  гомеопат1и,  такъ  и  т'ёмъ^  которые  будутъ  искать 
въ  журнал1&  лишь  практическихъ  св'Ьд'Ьшй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'бзняхъ 

Поэтому  Общество  позволяетъ  себ*  вад'Ьяться,  что 
его  журналъ  будетъ  поддержанъ  всЬми  истинными  друзь- 
ями гомеопат1И  въ  Росс1И,  какъ  матерхально,  подпиской  на 
него,  такъ  и  духоино,  присылкой  необходимыхъ  статей  и 
иныхъ  св'Ьд'Ьшй,  касающихся  гомеопат1и,  и  такимъ  обря- 
зомъ  сможетъ  д'Ьйствительно  сделаться  объединителемъ 
всЬхъ  разбросанныхъ  по  лицу  земли  русской  сторонниковъ 
учен1Я  Ганемана.  Въ  единеши  же  сила! 

Подписная  цгьна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  "года  1  руб.  50  коп. 

Пробные  МЛя  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1'Му  Апргълю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлен1и  Общества  и 
Редакц|и  журнала:  Херсонская  48,  въ  Одесс%. 

Ц'Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб., 
7*  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц'Ьна  двойная. 


№^  ШЦЩЪ  ^щ^^ 


БЖЕиШЧВЫЙ  ЖУРВАЛЪ, 

штшШ  Одессшъ  Ганенановсшъ  Обществен, 

подъ  редакщей  д-ра  мед.  X.  ^.  У^уцеико. 

1903  г.  МАЙ-1ЮНЬ.  №  5-6. 

Современное  положен1е  гомеопатш. 

Докладъ    старшаго   врача    Гомеопатической  Л'Ьчобнпцы   во    имя    Св. 
Архангела  Михаила. 

Б.    Б.    Соловьева 

25-му  Очередному  Общему  Собран! ю  членовъ  С.-Иетербургскаго  Благо- 
творительнаго  Общества  Посл-Ьдователей  Гомеопат!!!  27  Апр'Ьля  1903  г. 


Милостивые  Государи  и  Милостивыя  Государыни! 

Прошло  съ  небольшимъ  сто  л^Ьтъ  съ  того  вре- 
мени, какъ  Ганеманъ  посадилъ  свое  маленькое  де- 
ревцо, разросшееся  въ  такое  громадное  и  могучее 
дерево.  И  такихъ  усп-Ьхонъ  достигла  гомеопатхя,  не 
взирая  на  неслыханныя  препятствхя,  на  сл-Ьпую  злобу 
и  нетерпимость  противниковъ,  пускавшихъ  въ  ходъ 
всевозможныя  средства,  чтобы    уничтожить    ненави- 
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стное  имъ  медицинское  учеше.  Можно  сикгЬло  сказать, 
что  ни  одна  научная  истина  не  подвергалась  такому 
ожесточенному  гонешю.  ПритЬснешя,  брань,  изде- 
вательства, замалчиваше — ничто  не  въ  силахъ  было 
остановить  гомеопатхю,  и  ей  удалось  проникнуть  поч- 
ти во  всЬ  страны  мхра. 

Нигд*  гомеопат1я  не  развилась  такъ  быстро  и 
усп'Ьшно,  какъ  въ  Соединенныхъ  Штатахъ.  Это  объ- 
ясняется многими  причинами,  —  свободнымъ  духомъ 
народа,  его  энерпей,  отсутствхемъ  традицШ  и  щедрою 
поддержкою  со  стороны  ея  друзей  и  покровителей. 
Но  главною  причиною  такого  широкаго  распростра- 
нен1я  гомеопат1и  въ  Штатахъ  должно  признать  тотъ 
фактъ,  что  тамъ  она  им-Ьеть  свои  отд-Ёльвыя  само- 
стоятельныя  училища,  въ  которыхъ  преподаются  всЬ 
медицинсшя  науки  и  которыя  им-Ьютъ  право  выда- 
вать дипломы  окончившимъ  въ  нихъ  полный  курсъ. 
Эти  коллег1И,  или  высшхя  школы,  ежегодно  выпу- 
скаютъ  н'Ьсколько  сотъ  вполн'Ь  квалифицированныхъ 
врачей  гомеопатовъ,  пользующихся  одинаковыми  пра- 
вами съ  т4ми,  которые  выходятъ  изъ  аллопатиче- 
скихъ  школъ. 

Приведемъ  зд'Ьсь  н'Ьсколько  цифръ,  наглядно 
показывающихъ,  въ  какомъ  цв'Ьтущемъ  состоян1и  въ 
настоящее  время  находится  гомеопатхя  въ  Соединен- 
ныхъ Штатахъ. 

Лмериканск1й  Гомеопатиче(*.к1й  Институтъ,  ста- 
Р'Ьйшее  медицинское  Общество  въ  Америк*,  суще- 
ствующее уже  около  60  л'Ьтъ,  насчитываетъ  4900 
членовъ.  КромФ  того  въ  Штатахъ  имеются  различныя 
друг1я  г()меопатическ1я  Общества,  число  которыхъ 
простирается  до  семидесяти.  Врачей  гомеопатовъ  около 
1 2000;  изъ  нихъ  бол'Ье  1 000  женщинъ.  Общее  число  боль- 
пицъ  равняется  271,  им'Ьющихъ  бол'Ье  16.000  крова- 
т(^й.  Медицинскихъ  коллепй  20 ;  гомеопатическихъ 
журналовъ  выходитъ  въ  настоящее  время  около  30. 
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Цифры  эти  слишкомъ  краснор-Ьчивы,  чтобы  нуж- 
даться въ  какихъ  либо  комментархяхъ;  он*  наглядно 
показываютъ,  каше  усп-бхи  сделала  гомеопатхя  въ 
Соединенныхъ  Штатахъ.  Мало  по  малу  новая  система 
вытЬсняетъ  старую,  и,  в'Ьроятно,  въ  непродолжитель- 
номъ  времени  сделается  преобладающею. 

Лицъ,  пользующихся  по  гомеопатическому  спо- 
собу, въ  Штатахъ  насчитываютъ  до  десяти  миллхо- 
новъ.  Насколько  высоко,  ценить  публика  эту  систему 
л-Ьчешн,  видно  изъ  того,  что  на  добровольный  пожер- 
твоваюя  усердныхъ  и  благо дарныхъ  посл'Ьдователей 
гомеопат1и  воздвигнуто  въ  Вашингтон*,  въ  память  ея 
безсмертнаго  основателя,  великолепное  сооруженхе, 
которое  обошлось  приблизительно  въ  150000  руб. 
Такого  гранд10знаго  памятника  еще  не  удостаивался 
ни  одинъ  врачъ. 

Перейдемъ  теперь  къ  Европ*  и  бросимъ  прежде 
всего  взглядъ  на  положеше  гомеопат1и  въ  Англ1и. 

По  инищатив*  изв^стнаго  хирурга  Берфорда, 
президента  Гомеопатическаго  Общества  Врачей,  въ 
Англ1и  только  что  учредилось  новое  Общество  для 
развит1я  и  распространенхя  гомеопат1п.  Съ  этою  ц-Ьдью 
предположено  собрать  неприкосновенный  капиталъ, 
подъ  названхемъ  фонда  двадцатаго  вгька^  въ  разм'Ьр'Ь 
не  мен*е  100000  руб.  Проценты  съ  этого  капитала 
предназначаются  ежегодно  на  различный  м'йропрхятгя, 
клоняпцяся  къ  ознакомлешю  публики  и  врачей  съ 
гомеопатхею  и  къ  развит1ю  этой  системы  л'Ьченхя  пу- 
темъ  публичныхъ  лектий,  расшпрен1я  существующихъ 
больницъ  и  т.  п.  Вновь  основанное  Общество  приня- 
лось за  д-бло  очень  энергично,  большая  часть  необ- 
ходимаго  капитала  уже  собрана,  и  н'Ьтъ  сомн'Ьн1я, 
что  проектъ  доктора  Берфорда  дастъ  (*ильный  тол- 
чекъ  развит1Ю  гомеопат1и  въ  Англш.  Въ  течен1и 
наступающаго  л'Ьта  уже  открываются  лекц1и  для 
врачей. 
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Основанное  въ  1874  году  Британское  Гомеопа- 
тическое Общество  состоитъ  въ  настоящее  время  изъ 
200  слишкомъ  врачей.  Въ  Англ1и  существуетъ  три 
больш1я  гомеопатичесшя  больницы:  въ  Лондон*,  Ли- 
верпул*  и  Бирмингам'Ь,  и  кром'Ь  того  семь  меньшихъ 
больницъ  въ  различныхъ  провинщальныхъ  городахъ, 
и  большое  чи(*ло  л-Ьчебницъ  для  приходящихъ.  Лон- 
донская больница  содержитъ  въ  себ*  сто  кроватей, 
она  прекрасно  обставлена,  обнимаетъ  всЬ  спещаль- 
ности,  и  какъ  по  устройству,  такъ  и  по  уиравлен1ю, 
занимаетъ  очень  видное  м^Ьсто  въ  ряду  лучшихъ  по- 
добныхъ  учрежден1й.  Смертность  въ  ней  ниже,  ч-Ьмъ 
во  всякой  другой  лондонской  больниц'Ь,  и  въ  сред- 
немъ  равняется  всего  57о.  Въ  интересахъ  гомеопат1и 
выходятъ  четыре  пер10дическихъ  издашя.  Англ1я 
даровала  намъ  множество  капитальныхъ  сочинешй 
по  гомеопатш  и  въ  этомъ  отношенш  она  можетъ 
быть  названа,  какъ  и  Америка,  второю  родиною  го- 
меопатхи. 

Гомеопат1я  не  только  стала  твердою  ногою  въ 
Англхи,  но  и  проникла  въ  ея  колоши,  и  представи- 
телей ея  можно  встр-Ьтить  въ  Южной  Африк'Ь,  Ав- 
стралш,  въ  Инд1И. 

Въ  разныхъ  государствахъ  на  материк*  Европы 
гомеоиат1я  распространяется  неравном'Ьрно;  такъ,  въ 
то  время,  какъ  она  д^лае!^  значительные  успехи  въ 
Бельгш,  Испаши  и  Гермаши,  она,  повидимому,  не 
прогрессируетъ  во  Франц1и,  Италш  и  Австр1и,  и  да- 
же выказываетъ,  къ  сожал'Ьнхю,  некоторые  призна- 
ки упадка. 

Въ  Бельпи  гомеопат1я  завоевала  себ*  очень 
видное  м-Ьсто  и  насчитываетъ  много  приверженцевъ. 
Врачей,  практикующихъ  гомеопатхю,  около  ста.  Суще- 
ствуютъ  три  гомеопатическихъ  Общества  и  издаются 
три  журнала.  Въ  Антверпен*  учреждена  офипдальная 
л-Ьчебница;  кром*  того  имеются  лечебницы  въ  Брюс- 
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сел*  и  Гент*.  Существуетъ  предположеше  учредить 
гомеопатическ1я  каеедры  при  всЬхъ  бедьг1йскихъ  уни- 
верситетахъ. 

О  современномъ  положен1и  гомеопат1и  во  Фран- 
щи  мы,  къ  сожал'Ьн1Ю,  не  можемъ  дать  такого  утЬ- 
шительнаго  отчета.  Какъ  известно,  Ганеманъ,  женив- 
шись въ  преклонныхъ  л-бтахъ  на  француженке, 
оставилъ  свое  отечество  и  переселился  въ  Парижъ. 
Зд'Ьсь  онъ  пр1обр'Ьлъ  громадную  практику  и  окру- 
жилъ  себя  многими  талантливыми  молодыми  врачами, 
пожелавшими  ознакомиться  съ  его  системою.  Врачи 
эти  разсадили  гомеопат1Ю  въ  разныхъ  м-Ьстахъ  Фран- 
цш,  но,  со  сходомъ  со  сцены  этихъ  шонеровъ,  ряды 
гомеопатовъ  недостаточно  пополняются.  Объясняется 
это  между  прочимъ  т*мъ,  что  аллопат1я  въ  весьма 
значительной  мЬр*  приблизилась  къ  новой  систем*. 
Всл'Ьдствхе  этого  врачъ  можетъ,  не  называя  себя 
гомеопатомъ  и  не  становясь  подъ  знамена  Ганемана, 
практиковать  нЬчто  очень  похожее  на  гомеопатхю,  не 
лишаясь  вмЬст*  съ  т*мъ  матер1альныхъ  выгодъ,  пре- 
доставляемыхъ  ему  офищальною  медициною. 

Въ  Париж*  уже  давно  суш;ествуетъ  дв*  гомео- 
патичесшя  больницы,  одна  на  40,  другая  на  60  кро- 
ватей. ВсЬхъ  врачей  гомеопатовъ  во  Франщи  въ  на- 
стояш,ее  время  около  60.  Большая  часть  ихъ  прак- 
тикуетъ  въ  столиц*  и  въ  большихъ  городахъ;  въ 
провинщи  же  мало  гомеопатовъ. 

Въ  Испаши  новый  способъ  л*чешя  уже  давно 
пользуется  высокимъ  почетомъ.  Въ  Мадрид*  им*ет- 
ся  больница  и  мнопе  высокопоставленные  лица  успеш- 
но занимаются  д*ятельною  пропагандою  гомеопатхи. 

Въ  Италхи  около  40  врачей;  изъ  нихъ  въ  Рим* 
5  челов*къ.  Въ  Турин*  существуетъ  больница  на 
40  кроватей. 

Въ  Лвстр1И  система  Ганемана  въ  одно  время 
занимала  довольно  видное  м*сто,  но,  по  разнымъ  при- 
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чинамъ,  распространен1е  ея  замедляется,  хотя  н*тъ 
никакихъ  опасен1й,  чтобъ  она  могла  погибнлтъ.  Въ 
В'Ьн'Ь  имеются  дв*  больницы:  общая  съ  80  кроватя- 
ми и  датская  съ  30  кроватями. 

Въ  отечеств*  своемъ,  Германш,  гомеопат1я  кр^Ьп- 
нетъ.  Въ  Лейпциг*  с^чцествуетъ  больница,  и  уже 
собранъ  значительный  капиталъ  на  постройку  боль- 
ницы въ  Берлин*,  гд*  находятся  три  лечебницы  и 
практикуетъ  много  врачей  гомеопатовъ.  Еще  при 
Ганеман*  былъ  основанъ  Центральный  Гомеопатиче- 
СК1Й  Союзъ,  существующ1й  теперь  70  л*тъ.  Деятель- 
ность его  обширна,  а  его  ежегодный  собрантя  им*- 
тотъ  большое  вл1ян1е  на  положен1е  гомеопат1и.  Кром* 
того,  существуетъ  много  союзовъ  не-врачей,  также 
приносящихъ  не  малую  пользу.  Вообще  въ  Гермаши 
ганемановсшй  способъ  л'Ьчен1я  д^лаетъ  заметные 
усп-Ьхи.  Зд^сь  необходимо  обратить  внимаше  на  ра- 
боты профессора  Шульца,  который  много  способству- 
ютъ  распространеюю  гомеопат1и  среди  профессш. 
Гуго  Шульцъ,  профессоръ  фармаколопи  и  медицин- 
ской химш  въ  Грейфсвальдс-комъ  университет*,  от- 
крыто преподаетъ  своимъ  слушателямъ  чистую  гоме- 
опат1ю.  Такъ,  онъ  учитъ,  что  врачебныя  средства 
должны  быть  тщательно  испытываемы  на  здоровомъ 
челов*ческомъ  организм*  и  что  при  л*чен1и  бол*з- 
ней  л*карства  должны  быть  назначаемы  на  основанхи 
закона  подоб1я.  Недавно  получено  отрадное  изв*ст1е, 
что  въ  мюнхенскомъ  университет*  открывается  ка- 
еедра  гомеопат1и. 

Обращаемся  теперь  къ  вопросу  о  положенш,  до- 
стигнутомъ  новою  меди1Щнскою  системою  у  насъ  въ 
Росс1и.  Нельзя  не  согласиться,  что  за  посл*дн1я 
10 — 20  л*тъ  гомеопат1я  стала  подвигаться  у  насъ 
довольно  быстро.  Особенно  это  развит1е  зам*тно  съ 
основан1я  С.-Петербургскаго  Общества  Посл*довате- 
лей  Гомеопатш,  которое   было    учреждено    2-го    мая 
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1881  года  съ  аптекою  и  л-Ьчебницей.  Теперь  почти 
н-бть  ни  ОДНОГО  большого  города  въ  Р0СС1И,  гд*  бы 
не  было  подобнаго  Общества,  при  которомъ  сейчасъ 
же  открываются  аптеки  и  лечебницы,  во  глав*  ко- 
торыхъ  становятся  врачи  и  фармацевты  гомеопаты. 

Развивая  такимъ  образомъ  д-Ьло  амбулаторной 
медицинской  помощи,  С.-Петербургское  Благотвори- 
тельное Общество  Последователей  Гомеопат1и  не- 
тлонялось  и  отъ  главной  своей  ц-Ьли  —  устройства 
больницы  съ  постоянными  кроватями,  какъ  разсад- 
ника  для  подготовлен1я  молодыхъ  врачей  гомеопатовъ. 

Основнымъ  фондомъ  для  больницы  послужилъ 
капиталъ,  въ  разм-Ьр*  около  60000  руб.,  собранныхъ 
инженерами  Путей  Сообщен1я  на  устройство  больни- 
цы въ  память  въ  Боз*  почивающаго  ИМПЕРАТОРА 
АЛЕКСАНДРА  II  и  переданныхъ,  съ  ВЫСОЧАЙ- 
ШАГО  соизволен1я,  въ  распоряжен1е  Общества.  Къ 
этому  капиталу  вскор*  присоединилось  масса  пожер- 
твован1й  и  отъ  другихъ  лицъ,  сочувствующихъ  гомео- 
пат1и,  и  наконецъ  въ  1893  году,  по  ходатайству 
г.  Министра  Финансовъ,  ГОСУДАРЬ  ИМПЕРАТОРЪ 
ВСЕМИЛОСТИВ'ВЙШЕ  соизволилъ  пожаловать  Об- 
ществу 5000  рублей  на  устройство  больницы,  и  та- 
кимъ образомъ  средства  Общества  достигли  къ  1-му 
1ЮНЯ  1893  г.:  по  больниц*— 159 28(5  р.  и  по  Обще- 
ству —  47123  руб.,  а  всего  206409  руб.  Поэтому 
Общество  нашло  возмолшымъ  въ  томъ-же  году  при- 
ступить къ  исполнешю  своей  зав-Ьтной  ц-Ьли — у  ('.трой- 
ству первой  въ  Росс1и  гомеопатической  больницы 
въ  память  въ  Боз-Ь  почивающаго  ИМПЕРАТОРА  АЛР]К- 
САНДРА  II  и  торжественно  совершило  ]9-Г()  1юня 
1893  Г.  закладку  главнаго  каменнаго  здан1я  этой 
больницы. 

Д-Ьятельность  С.-Петербургск.  Благотворитс^льнаго 
Общества  Последователей  Гомеопат1и  у  всЬхъ  на  нпду. 
Я  немного  ниже   только   приведу    посл'Ьдн1я   цифры. 
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22  года  назадъ,  правда  срокъ  небольшой,  но 
для  начинающаго  учреждеюя  это  первое  двадцатил*- 
Т1е — своего  рода  испытайте  жизнеспособности,  и  я 
сердечно  радъ,  что  могу  сказать,  что  наше  молодое 
Общ,ество  съ  честью  выдержало  это  испытанхе.  Вы- 
соко христ1анск1я  задачи  нашего  Обш,ества  привлекли 
къ  нему  вниман1е  нашего  Возлюбленнаго  Монарха, 
что  не  однократно  выражалось  Царскимъ  пособхемъ 
за  полезную  и  человеколюбивую  деятельность  Обш;е- 
ства,  вызвали  къ  Обш;еству  живыя  и  д-Ьятельвыя 
симпат1и  русскихъ  людей,  что  дало  намъ  средства  и 
возможность  развить  это  д^ло. 

Въ  течен1и  минувшихъ  22-хъ  л^тъ  въ  лечебни- 
цу Св.  Арх.  Михаила  (Садовая  18)  было  сделано 
посеш,ешй  больными  399409;  изъ  этихъ  посещен1Й 
платно  254285  и  безплатно  145124.  Находяш,еюся 
при  этой  лечебнице  аптекою  за  тотъ  же  пер1одъ 
времени  продано  лекарствъ  на  сумму  644889  руб. 
02  коп.  и,  кроме  того,  было  отпущ,ено  безплатно  ле- 
карствъ на  сумму  47594  руб.  61  коп. 

Обш,ее  число  больныхъ,  посетившихъ  лечебницу 
при  больнице  О-ва  (Лицейская  6),  за  время  ея  су- 
щ,ествован1я,  съ  1898  года  по  1-е  января  1903  года, 
было  29965  челов.,  изъ  коихъ  платныхъ  было  25090 
и  безплатныхъ  4875  челов.;  последнимъ  больничной 
аптекой  безплатно-же  было  отпущ,ено  лекарствъ  на 
сумму  1840  руб.  35  коп.;  продано  лекарствъ  на 
53727  р.  53  к.  Въ  больнице  въ  память  ИМПЕРАТОРА 
АЛЕКСАНДРА  II  съ  1  ноября  1898  года  по  1  ян- 
варя 1903  года  пользовались  794  человека,  изъ  ко- 
ихъ 546  платныхъ  и  248  чел.  безп.1атныхъ. 

Эти  цифры  наглядно  указываютъ,  что  наше  06- 
ш,ество,  выйдя  на  скромную  работу,  внушенную  чув- 
ствомъ  человечности  и  стремлен1емъ  помогать  страж- 
душ,ему,  не  задаваясь  никакими  другими  планами, 
достигло  своей  цели. 
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Въ  настоящее  время  въ  Петербург*  пять  л'Ьчеб- 
ницъ  съ  аптеками,  одна  больница,  1 5  врачей,  гомео- 
патичесшй  журналъ,  другой  издается  въ  ОдессЬ; 
всЬхъ  же  врачей  гомеопатовъ  въ  Росс1и,  явно  прак- 
тикующ,ихъ  гомеопатичесшй  методъ  л'Ьчен1я,  колеб- 
лется въ  послЬдше  5  —  6  л-Ьтъ  отъ  70  до  80  чело- 
в^^къ,  а  что  особенно  замечательно  и  на  что  прошу 
Васъ  обратить  внимаше, — это  въ  посл-йднее  время  от- 
крытое сочувствхе  общей  прессы,  которая  весьма  охотно 
предоставляетъ  мФсто  на  страницахъ  своихъ  газетъ  без- 
пристрастному  обсужден1ю  вопросовъ   гомеопат1и. 

Благодаря  пресс*,  мы  можемъ  съ  большею  поль- 
зою утилизировать  будущ1й  Съ-бздъ  врачей  и  фар- 
мацевтовъ  гомеопатовъ,  а  равно  и  последователей 
гомеопатш. 

Вышеприведенный  беглый  очеркъ  доказываетъ, 
какъ  успешно  и  съ  какою  неудержимою  силою  го- 
меопат1я  прелагала  себ*  путь  въ  разныхъ  частяхъ 
св-Ьта,  какъ  быстро  она  развивалась  и  какого  виднаго 
и  прочнаго  положен1я  она  достигла,  переживъ  въ  те- 
чете в-Ька  множество  различныхъ  такъ  называемыхъ 
медицинскихъ  системъ.  Она  явно  стала  силою,  съ 
которою  приходится  считаться.  Это  сознаютъ  и  наи- 
более ясные  и  непредубежденные  умы  старой  школы. 
Такъ  итальянсшй  профессоръ  Брера,  въ  Падле,  вы- 
разился о  ея  значеши  въ  следующихъ  словахъ: 

«некоторые  считаютъ  гомеопатхю  безполезною, 
друпе — смешною  и  нелепою,  однако  же  нельзя  от- 
ри1Ц1ТЬ,  что  она  заняла  свое  место,  какъ  медицин- 
ская школа.  Она  имеетъ  свои  каоедры,  свои  книги, 
журналы,  больницы,  клиники,  своихъ  профессоровъ, 
которые  преподаютъ  ее,  и  свою  публику,  которая 
внимаетъ  ей.  Въ  виду  этого,  ее  нельзя  третировать 
съ  презрешемъ  и  она  заслуживаетъ  такого  же  сио- 
койнаго  и  строгаго  изследован1я,  какъ  и  всякая  дру- 
гая медицинская  система». 
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Разсматривая  успехи  гомеопатхи,  не  слгЬдуетъ 
забывать,  что  всЬ  гомеопатичесшя  больницы  и  ле- 
чебницы устраиваются  на  частныя  средства,  на  сум- 
мы, жертвуемыя  лицами,  испытавшими  на  себ*  бла- 
готворные результаты  гомеопатическаго  л-Ьчетя  и 
желающими,  чтобы  ими  могли  пользоваться  люди 
неимущ1е.  Этотъ  фактъ  знаменательный,  ясно  указы- 
вающ1й*  на  то,  какое  расположеше  и  дов^рхе  публика 
питаетъ  къ  новой  систем-Ь  л^чензя. 

Главнымъ  тормозомъ  прогрессу  гомеопатхи  въ 
Европе  служить  отсутствхе  самостоятельныхъ  школъ 
и  каоедръ,  такъ  какъ  офицдальные  медицинсше  фа- 
культеты совершенно  игнорируютъ  ее  или  представ- 
ляютъ  ее  въ  самомъ  искаженномъ  и  превратномъ 
вид'Ь.  Н'Ьтъ  никакого  сомн-Ьтя,  что  если  бы  во  всЬхъ 
университетахъ  читались  лешци  по  гомеопатш  и  она 
пользовалась-бы  равноправностью  съ  аллопатхею,  то 
численность  врачей  гомеопатовъ  очень  скоро  воз- 
расла  бы  и  система  Ганемана  быстро  достигла  бы 
подобающаго  ей  положен1я.  Теперь  же  школъ  гоме- 
опат1и  въ  Европ-Ь  не  суп1;ествуетъ,  и  врачамъ  прихо- 
дится знакомиться  съ  ея  основами  и  практикою 
самоучкою,  тамъ  не  мен*е,  пока  будутъ  люди,  же- 
лаюш,1е  пользоваться  по  гомеопатическому  способу, 
до  т^хъ  поръ  будутъ  и  врачи,  практикуюш,1е  по  это- 
му способу.  Спросъ  всегда  порождаетъ  предложеше. 

Въ  виду  достигнутого  гомеопатхей  положешя,  мы 
можемъ  быть  вполн*  спокойны  относительно  ея  бу- 
дущности. Она  пустила  слишкомъ  глубоше  корни, 
чтобы  ее  можно  было  истребить.  Зд'Ьсь  мы  можемъ 
опять  привести  мн^нхе  выдающагося  и  всемхрно  из- 
в^стнаго  въ  свое  время  врача  аллопата  въ  Англхи, 
доктора  Конквеста,  который  писалъ: 

((Что  гомеопатичесшя  принципы  и  практика  въ 
конц'й  концовъ  преодол'Ьютъ  вс'Ь  препятств1я,  встр^- 
чаемыя  ими  со  стороны   невежества,  предразсудковъ 
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И  высоком*р1я  противниковъ,  произведутъ  могуч1й 
переворотъ  въ  медицин'Ь  и  послужатъ  къ  продленхю 
жизни  и  благоденств1Ю  людей,  въ  этомъ  я  настолько 
же  мало  сомневаюсь,  какъ  и  въ  томъ,  что  пишу  эти 
строки». 

Если  такъ  могутъ  выражаться  представители 
старой  школы,  то  мы,  постоянно  испытывающ1е  го- 
меопат1ю  на  д-Ьл*  и  хорошо  знакомые  съ  ея  резуль- 
татами, конечно  въ  прав'Ь  питать  самыя  радужныя 
надежды  относительно  ея  дальнейшей  судьбы  и  пол- 
нМшее  дов^рхе  къ  ея  будущ,ности.  Мы  по  опыту 
знаемъ,  что  гомеопат1я  воплощаетъ  въ  себ*  неоц*- 
нимл^ю  истину,  а  истина  не  только  живуча,  но  и 
безсмертна  Никашя  усил1я  враговъ  не  въ  состоян1и 
истребить  или  уничтожить  ее,  и  она  всегда  выйдетъ 
изъ  борьбы  торжествующею  победительницею. 

Никакой  обзоръ  успеховъ,  достигнутыхъ  гомео- 
пат1ею  не  былъ  бы  полнымъ  безъ  взгляда  на  гро- 
мадное влхяше,  которое  она  оказала  на  господствую- 
Щ5'ю  медицину,  на  тотъ  полный  переворотъ,  который 
она  произвела  въ  аллопатической  практике.  Не  толь- 
ко отвергнуты  разныя  жесток1я  и  насильственныя 
меры,  но  гомеопатичесшя  средства  постоянно  заим- 
ствуются професс1ей,  хотя,  къ  солилешю,  безъ 
должнаго  признан1я,  и  даются,  въ  значительномъ 
числе  случаевъ,  въ  незначительныхъ  дозахъ  и  безъ 
прежнихъ  чудовищныхъ  сме(*ей.  Видя  такое  неволь- 
ное тяготеше  къ  учешю  Ганемана,  такое  постоянное 
приближен1е  аллопат1и  къ  гомеопатш,  не  трудно  пред- 
сказать, что  въ  конце  концовъ  обе  системы  соль- 
ются и  потекутъ  могучею  рекою  по  одному  и  тому 
же  глубокому  п  широкому  руслу  на  благо  и  счастье 
человечества. 
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Очерки  клинической  фар]|[аколог1и. 

Д-ра  Е.  ЛазЛ'а. 

1]ерев   съ  англ1йскаго  д-ра  Е.  Дюкова, 

(ПроАолжен1в). 

НеПеЬогиз  П1дег.  Геллеборусъ. 

Средство  съ  не  очень  широкимъ  кругомъ  дЬй- 
ств1я.  насколько  об7>  этомъ  говорить  клиника,  но  по 
тому,  что  М1>1  о  немч>  чнаем'ь,  оно  неоценимо. 

Мы  япаем'ь  о  прим'Ьнен1и  его  въ  поздн'Ьйгаихъ 
стад1яхъ  серьезныхъ  головномозговыхъ  страдан1й,  какъ 
воспа.'1еше  мозговыхъ  оболочекъ  и  вообще  страдан1я 
головного  мозга,  гд-Ь  угрожаетъ  выпотъ  или  гд-Ь  выпотъ 
уже  произошелъ. 

Симптомы:  Катанге  головой  то  въ  одну,  то  въ 
другую  сторону  по  подушк-Ь,  съ  крикомчэ;  сильное 
оглушен1е  или  сонливое  состоян1е;  вода  пьется  съ  жад- 
ностью; морщинистый  лобъ  въ  холодномъ  поту;  движе- 
п1е  челюстей,  какъ  при  жеваши  чего  либо;  расширен- 
ные зрачки,  и  зачастую  невозможность  смотр-Ьть,  слу- 
шать пли  ощущать  что  либо;  постоянное  движенге  ка- 
ко11-либо  конечности  или  голени,  тогда  какъ  другая 
лежит'ь  какъ-бы  парализованная;  моча  скудна  или  сов- 
сЪм'ь  отсутствуеттз,  иногда  съ  осадкомъ  въ  род'Ь  ко- 
фейной гущи...  Симптомы  эти  говорятъ  объ  отчаянномъ 
иололсен1и  и  больной  погибаетъ  скоро  въ  состоян1и 
о  глушен!  я  (коматозномъ)  или  въ  конвульс1яхъ,  ес.чи  не 
может'ь  бьтть  найдено  надлежащее  средство. 

Геллеборусз  нигерз  можетъ  часто  изл-Ьчивать  такхе 
случаи,  как1>  въ  этомчз  я  уб-Ьдился  изъ  практики  своей 
и  другихъ.  Часто  я  наб.чюдалъ,  что  первымъ  призна- 
ком'ь  улучшен1я  въ  такихчэ  случаяхъ  бываетъ  р'Ьзкое 
З'велпчен1е  мочи,  а  заг'Ьм7>  идетчэ  общее  стихай  1е  всЬхъ 
другихь  бол-ЬзненныхЧ)  симптомовч:>.  Я  употреблялъ  его 
с'ь  удовлетворительными  результатами  даже  въ  1000-мъ 
д'Ьлен1и. 

Геллеборусз  таклсе  превосходное  средство  при  пос.ч'Ь- 
скарлатинной  водяпк'Ь,  которая  возникаетъ  быстро.  Оса- 
док ь  в'ь  моч'Ь  въ  вид'Ь  кофейной  гущи  зд'Ьсь  можетъ 
быть  и  не  бьггь.  Иногда  не  легко  зд'Ьсь  сд-Ьлать  выборъ 
между  этимъ  средствомъ  и  Аписомъ. 
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Сиргит   те(а1Г1сит.  Купруиъ  метал. 

Важнымъ  центральнымъ  характернымъ  симптомомтэ 
этого  средства  является  спазм^^.  Если  при  поражен1яхъ 
ГОЛОВНОГО  мозга,  прилив'Ь  (конгест1и),  воспален]и  мозго- 
выхъ  оболочекъ  или  апоплекс1п  (удар-Ь),  Кущ)умп  про- 
явить хорошее  д-Ьйствхе,  то  всегда  можно  найти  спазма- 
тическ1Я  явлен1я  въ  большей  или  меньшей  степени,  отъ 
простых'ь  подергиван1Й  въ  пальдахъ  рукъ  или  ногъ  и 
до  общихъ  судорогъ.  Если  еэто  желудочная  невралг1я 
(кард1алг1я),  то  бываютъ  жесток1я  спазматичестя  рЪзи 
и  давлен1я,  сопровождаюп1,1яся  рвотой.  При  холер'Ь,  на- 
стоящей или  датской,  спазматическ1я  боли  бываютт^ 
иногда  ужасающ1я.  ОипЬат  говорить:  „При  Камфоргъ 
всего  сильнее  выдается  упадокъ  силъ  (колляпсъ),  при 
Вератрумз  алъб,  поносъ  и  рвота,  при  Купрумъ — спазмы". 
При  коклюш-Ь  „ребенокъ  дЬлается  недвижимъ,  дыхаше 
останавливается,  спазматическ1я  подергивав  1  я;  спустя 
несколько  времени,  сознан1е  возврап1,ается,  является 
рвота  и  зат-Ьмъ  выздоровлен1е,  хотя  и  медленное";  или 
ребенокъ  закашливается  до  положительнаго  „капталеп- 
тнческаго  спазма  при  каждомъ  пароксизмЬ  кашля". 
При  всякаго  рода  скрывшихся  внутрь  высыпныхъ  (эк- 
зантематозныхъ)  спазмахт^,  Купрумд  первое  средство,  ко- 
торое должно  придти  на  мысль  (см.  сравнен1е  прп 
Цинку  мг). 

Эти  спазмы  могутъ  быть  также  при  бол'Ьзненп1»1хъ 
регулахъ  (дисмепорея),  у  спяш,ихъ  д'Ьтей,  при  посл-Ь- 
родовыхъ  боляхъ.  Зат-^мъ,  помимо  всякаго  рода  мЬст- 
ныхъ  поражешй,  Купрумз  можетъ  оказаться  показанп1»1М'ь 
при  эпилепс1и,  хорсЬ  и  другихъ  чисто  нервныхъ  спазма- 
тическихъ  поражен1яхъ  вообщ,е.  Есть  одна  особенность 
въ  спазмахъ  Купрумп^  часто  мною  наб.тюдавшаяся  и  очень 
показующая  это  средство,  это  --  „Спазмьт  начинаются  по- 
дергиван1емт>  В7>  большихъ  пальцахъ  руко  и  нога  и  оттуда 
распространяются  и  делаются   обш,11ми". 

Есть  и  другой  симптом1>,  которьп!  Фаррппгтонъ 
счнтает'ь  весьма  д-Ьннымъ,  а  именно:  .^Душевное  и  физи- 
ческое гитогцеше  отъ  умственнаго  переут()млен1я  или  по- 
тери сна".  Это  напоминаетт^  Коккулюсо  и  Нуксз  вомииу. 
Выборъ  между  ними  дожит»!  рЬшпть  друг1е  симпто- 
мы. Я  всегда  употребляю  чист1»1Й  металъ  вместо  уксус- 
нокислаго  препарата  Куирумъ^  такъ  какъ  я  употребляю 
его  въ  потенщяхъ,  и  онъ  дЬйствуетъ  быстро. 
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С|си(а  у'1Г08а.  Цикута* 

Цикута  точно  также  средство,  которое  характери- 
зуется чрезвычайно  жестокими  конвульс1ями.  При  этомъ 
средств-Ь  на  больномъ  наблюдаются  всевозможнаго  рода 
странныя  положен1я  и  жесток1я  корчи,  но  однимъ  изъ 
наиболее  неизм-Ьиныхт^  симптомовъ  является  оттягиван1е 
головы,  шеи  и  спины  кзади  (ор181)оЬопи8).  Это  и  было 
причиной  тому,  что  Цикута  была  испробована  при  вос- 
палеши  головно  и  спинномозговыхъ  оболочекъ  (тешп«;Ш8 
сегеЪгозрхпаИз).  Д-ръ  Вакег,  въ  Моравхи,  л-Ьчиль  во  время 
эпидем1и  этой  ужасной  бол-Ьзни  шестьдесятъ  случаевъ 
всякихъ  степеней  злокачественности  и  не  потерялъ  ни 
одного.  Чудный  результатъ,  и  Вакег  считаетъ  Цикуту 
настолько  специфичной  для  этой  бол-Ьзни,  насколько  это 
только  возможно. 

Цикута  также  одно  изъ  наилучшихъ  у  насъ  средствъ 
противъ  конвульс1Й  во  время  прор'Ьзыван1я  зубовъ  или 
при  глпстахъ,  если  при  них7э  Цина  не  помогла.  Она  хо- 
рошее также  средство  противъ  посл-Ьдствй  сотрясен1я 
головного  или  спинного  мозга,  ес.ти  между  ними  наблю- 
даются и  спазмы,  а  Арника  не  принесла  пользы.  При 
поражен1ях7э,  гд-Ь  полезна  Цикута^  поступки  больного 
столь  же  р-Ьзки,  какъ  и  спазмы,  онъ  стонетъ  и  воетъ, 
д'Ьлаетъ  странныя  т'Ьлодвижен1я  и  жестикулящи,  очень 
возбужден7>  и  проч. 

Конвульс1и  всякаго  рода, — тоническ1я,  клоническ1Я, 
эпилептическ1я,  каталептическ1я,  глистныя,  посл-Ьродо- 
вьш  и  проч.,  если  очень  жестоки  по  характеру,  должны 
напоминать  намъ  Цикуту, 

Она  также  чудесное  средство  при  кожныхъ  пора- 
жеп1яхъ,  „т^нойники  (пустулы),  которыя  с.тиваются 
вм-Ьст-Ь,  образуя  толстыя  же.лтыя  корки  на  .лиц'Ь,  голов'Ь 
и  другихъ  частяхъ  т-Ьла".  Я  им-Ьлъ  случай  давней  эк- 
земы головы  у  молодой  женщины,  при  чемъ  сыпь  по- 
кртэтвала  всю  голову  плотно,  какъ  шапка.  Я  далъ  ей 
Цикуту  200  и  она  очень  скоро  выздоров-Ьла,  тогда  какъ 
раньше  очень  много  лЪчплась  местными  л'Ькарствами 
без7>  результата. 

СаизИсит.   Кавстикуиъ. 

Это  очень  своеобразное  средство,  испытанное  Га- 
неманомъ  и  отнесенное  имъ  къ  противопсорнымъ.  Точ- 
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ный  химическ1Й  его  составъ  неизв-Ьетенъ;  предполагаютъ, 
что  это  родъ  щелочнаго  11])опарата.  Опъ  им-Ьогь  длин- 
ный рядъ  особонныхъ  С11мптомов7г,  которые  однакоже 
весьма  надежны.  На  первомтз  плап-Ь  (птоптъ  сильная  сла- 
бость^ какъ  это  характерно  для  щелочныхъ  солей  вообще. 
„Слабость  какъ  при  обморочности  или  упадокъ  сил'ь,  съ 
дрожан1емъ".  Въ  этомъ  Кавстикумд  иоходптъ  на  Гельзе- 
мит^  и  съ  пос.ч-Ьднимь  же  он7>  сходенъ  и  по  другому 
симптому,  въ  связи  съ  общей  его  слабостью,  у,опущенгю 
влкз^^.  Сепгя^  Кавстикумг  и  Гельземит  состав. ляюттэ  тр1о 
средствъ,  им'Ьющихтэ  этотъ  особенный  снмптомъ  въ 
очень  зам-Ьтпой  степени.  Зат'Ьмъ,  слабость  Кавстикумб 
растетъ  до  той  степени,  когда  мы  им'Ьем7>  уже  ^^посте- 
пенно  возникакяцт  поралпчя";  пара;гич7>  этотъ  обычет>  при 
Кавстикумъ  и  поражает7>  но()бп1,е  правую  сторону  {Ляхе- 
зисг. л'Ьвую), но  онъ  бываетч>  также  и  мЬстный,  какт^  напр., 
пара;1ичъ  голосовыхъ  связок'ь,  г.'ютательныхъ  мускуловъ, 
языка,  в-Ьктз,  лица,  пузыря  и  конечностей.  С7>  другой 
стороны,  при  немъ  бываю  гь  всяк! я  степени  первныхъ 
подергиван1й, — хорея,  конвульс1и  и  эпилептическ1е  при- 
ступ1»1,  даже  прогресивная  двигательная  атакс1я  (спинная 
сухотка).  Я  зд'Ьсь  тольк(^  называю  имена  этихъ  бол'Ьз- 
нен,  по  въ  дальн-Ьйшемъ  отм'Ьчу  симптомы  и  состоян1я, 
которыя  стоя'гт>  съ  ними  въ  связи. 

Неврал гическ1я  поражен1я  также  обычньт  при  этомъ 
средстве;  и  бывают'ь  вообще  упорны  по  характеру. 
Кавсшикумд  помога.т7>  мнЬ  въ  такихт^  случаихь,  когда 
друг1я,  видимо  показапньтя  средства,  не  дЫ^ствовали. 
Одпнъ  из1>  наших7>  стар'Нйших7>  и  выдающихся  авторов7з 
по  ;1'Ькарствов'Ьд'Ьн1ю,  Карлт^  Гемпе.1ь,  см-Ьется  над7> 
многочисленнс»стью  симптомов7>  этого  средства,  паходи- 
мых7>  им7>  В7>  у^ХроническихБ  Болтьзняхъ^^  но  клипическ1я 
наблюдешя  показы ваю'П),  какъ  много  помогаегь  это 
средство  и  какой  широк11г  оно  им^^еть  крут,  Д'1,1"1ств1и. 
На  умственную  область  Кавстикумъ  производить  угне- 
тающее вл1ян1е,  соответственно  обглчному  спос^му  д'Ьйст- 
в1ю  па  нервную   систему. 

у^ Меланхолическое  насшроенге:  печаль:  упьтп1е;  склон- 
ность во  всем7^  вид-Ьть  мрачную  сторону ^\  Ята  мелан- 
холичность можетъ  причиняться  заботами,  ж^удачами, 
горем7>,  и  Кавстикумп  не  сл'Г.дуеть  упускать  пзь  вида 
зд'Ьсь  на  ])яду  С7>  Игна\0ей^  Натр,  мургат.  и  Ацид. 
фосфорик. 
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Таково  по  преимуществу  настроенхе  духа  у  Кешстп'- 
кумъ^  хотя  оно  можетъ  чередоваться  съ  тоскливымъ^  раз- 
дражительнымъ  или  истерическимъ  настроенхемъ.  Мы 
уже  говорили  о  параличе  в4къ;  часто  бываетъ  поражено 
и  зр4н1е;  предъ  глазами  замечается  какъ  бы  сЬтка,  пятна 
и;1и  дымка.  Нередко  этому  причиной  б1лваетъ  начинаю- 
щаяся катаракта,  которую  Ковстикумъ  зачастую  и  изл-Ь- 
чивае!^. 

Со  стороны  ушей — шз'^мъ,  звонъ,  жужжаше  и  все- 
возможные зв^'^ки.  Кавстикумъ  одно  изъ  лучшихъ  нашихъ 
средствъ  при  глухоте  съ  такими  шумами.  Отражеше 
звуковъ,  особенно  собственнаго  голоса  больного,  также 
находи!^  для  себя  средство  въ  Кавстикумг.  Зат^мъ 
ушныя  раковины  горятъ  и  очень  красны.  Оульфурп  также 
им-Ьетъ  очень  выраженнымъ  этотъ  симптомъ,  и  мы  въ 
прав'Ь  сказать,  что  въ  этомъ  отношен1и  между  этими 
двумя  средствами  есть  много  сходства  и  они  очень  хо- 
рошо подходятъ  одно  посл'Ь  другого,  особенно  въ  хро- 
ническихъ  случаяхъ. 

Лицо  представляетъ  намъ  четыре  выдающихся  осо- 
бенныхъ  симптома: 

Во  1-хъ,  желтизна  лица;  болезненная  желтизна  (не 
желтушность). 

Во  2-хъ,  параличи  ревматическаго  или  псоричес- 
каго  происхожден1я. 

Въ  3-хъ,  лицевая  невралг1я  того  же  происхожден1Я. 

Въ  4-хъ,  тугоподвижность  челюстей, — не  возможно 
раскрыть  ротъ. 

Этотъ  посл'Ьдн1й  симптомъ,  повидимому,  также^ 
ревматическаго  характера  и  стоитъ  въ  соотношен1и  съ 
подагрой,  о  чемъ  будемъ  говорить  ниже. 

Относительно  языка  имеется:  1)  параличъ,  или 
неяснаа  р^чь  безъ  настоящаго  паралича  (Гельзем.)]  2) 
языкъ  б-Ьло-обложенъ  по  краямъ  и  красный  по  среди- 
не, но  это  не  столь  р^зко  выражено,  какъ  при  Верат- 
рум5  вириде. 

Горло  сильно  поддается  вл1ян1ю  Кавстикумъ: 

„Жгучая  боль  въ  глотке,  не  увеличивающаяся  при 
глотан1и;  болитъ  съ  обЪихъ  сторонъ  и  боль  какъ  бы 
начинается  изъ  груди". 

„Садн'Ьн1е  и  щекотан1е  въ  глотке  съ  сухимъ  каш- 
лемъ  и  мокротой  посл'Ь  долгаго  кашлян1я". 

Зд-Ьсь  опять  сходство  съ  Сульфуромъ^  который  им^- 
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етъ  жжен1в  въ  горл-Ь,  болЬе  на  правой  стороне.  Часто 
бывало,  что,  гд*  Сульфуръ  не  давалъ  облегчен1я,  оно  по- 
лучалось отъ  Кавстикумь. 

Кигиечный  каналз.  —  Чувство,  какъ  будто  горитъ 
известка  въ  желудкЪ,  съ  восхожден1емъ  газовъ.  О-иегпзеу 
хвалить  этотъ  симптомъ  и  считаетъ  его  надежнымъ.  Онъ 
не  пров4ренъ  мною.  Кавсшикумз  одно  изъ  лучшихъ  у 
насч>  средствъ  при  заднепроходныхъ  страдан1яхъ  и  им-Ь- 
етъ  очень  особенные  симптомы.  „Запоръ;  частый,  но  не 
д'Ьйствительный  позыв7>  на  стулъ"  (Нуксз).  „Частые  не- 
д'Ьйствительные  позывы  на  стулъ,  съ  сильными  болями  и 
натугами,  краснымъ  лицомъ'^.  „Стулъ  отходитъ  легче 
при  СТОЯН1И".  „Геморройныя  опухо.ли,  вздут1е,  зудъ,  сад- 
н-Ьнхе,  овлажн'Ьлость,  колотье,  жжен1е,  чувство  изъязвлен- 
ности,  усиливающееся  01^  ходьбы,  при  натуживаши". 
ВсЬ  эти  симптомы  удостоверены  достаточно.  Есть  и  еще 
симптомы  также  въ  этой  области,  которые  весьма  цЪн- 
ны,  но  мы  зд-Ьсь  не  им-Ьемь  въ  виду  переписывать  изъ 
Ма1ег1а  МесИса  все  и  только  скажемъ,  что  при  всякихъ 
поражен1яхъ  задняго  прохода  при  от1»1Скан1и  наилучшаго 
81т1111тшп  мы  должнтл  въ  первомъ  ряду  им-Ьть  въ 
виду  и  Кавстикумь. 

Кавстикумь  также  очень  д-Ьйстуеть  и  на  мочевые 
органы,  какъ  это  показываютъ  ниясесл'Ьдующ1е  симпто- 
мы: „Зудъ  въ  отверст1и  мочевого  канала".  „Постоянные, 
нед'Ьйствительные  поз1»1В1>1  на  мочу,  частое  мочеиспус- 
кан1е  сч>  отхожденхемъ  лишь  н'Ьсколькихъ  капель,  спаз- 
момч^  въ  прямой  кишке  и  запоромъ". 

Это  похоже  на  Нуксь  вомику  и  Кантарись^  и  я  им^лъ 
случай  из.1'Ьчен1я  хроническаго  воспалешя  мочевого  пу- 
зыря у  замужней  женщины,  гд-Ь  оста.чись  безрезультат- 
ными наилучш1я  усшпя  многихъ  врачей  гомеопатовъ  и 
въ  течеп1е  многихъ  л^т^ь.  Въ  этомъ  случае  выдавался 
и  другой  симптомъ — ощущен  1е  боли  или  садн'Ьп1я. 

Зат^мъ,  „задержка  мочи,  С7>  частыми  и  тягостными 
позывами  и  съ  отхожден1ем7э  лишь  н-Ьсколькихъ  капель 
мочи". 

„Непроизвольное  отхожден1е  мочи  во  время  кашля- 
нгя^  чихан1я,  по  ночамъ  во  время  сна,  во  время  ходьбы". 
„Моча  отходитъ  совершенно  нечувствительно  и  въ 
лотьмахъ  едва  замечается,  что  происходить  мочеиспу- 
скан1е".  Я  не  знаю  средства,  где  бы  более  заметна  была 
эта  слабость  шейки  пузтлря.  Кавстикумь  также  поражаетъ 
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саму  мочу.  „Моча  насыщена  мочевыми  сЛлями  (Юзъ)  и 
даетъ  осадокъ  или  отложен1я  различныхъ  цв'Ьтовъ,  отъ 
темнаго  до  свЬтлаго".  Вотъ  немног1е  ийъ  главныхч»  мо- 
човыхъ  симптомовъ  и  они  указываютъ  на  важность  зд'Ьсь 
этого   средства. 

Дыасашелъные  органы.  —  Охриплость,  ухудшающаяся 
уграми,  съ  садн-Ьнгемъ  и  внезапной  потерей  голоса. 
Гортанные  мускулы  отказываются  д'Ьйствовать;  громко 
не  возможно  сказать  слова.  Хроническая  охриплость, 
оставшаяся  посл-Ь  остраго  гортаннаго  воспален1я.  Охрип- 
лость съ  низкимъ  басовымъ  голосомъ  (похоже  на  Дро- 
зеру).  Все  это  достов'Ьрные  симптомы  и  ни  одно  средство 
не  устраняетъ  ихъ  скор-Ье  Кавстикумв.  Эта  потеря  го- 
лоса можетъ  зависать  отъ  пареза  голосовыхъ  связокъ 
или  отъ  катарральнаго  процесса.  Зат-Ьмъ,  идя  дал'Ье  внпзъ 
по  дыхательнымъ  путямъ,  мы  им-Ьемъ  сильное  саднтьнге 
и  щекотан1е  въ  трахее,  кашель  сухой,  глухой,  съ  чув- 
ствомъ  боли  или  садн-Ьнхя  по  ходу  д1лхательной  трубки. 
Кашлян1е  ст>  болью,  отдающею  въ  бедро,  и  непроизволь- 
иым'ь  мочен1емт>.Чувс  гво,что  не  можешь  кашлять  съ  такой 
силой,  чтобы  извергнуть  мокроту.  Кашель  хуже  при 
выдыхан1и  (Акон.).  Кашель  облегчающШся  отъ  глотан1я 
холодной  воды.  Кашель  съ  невозможностью  откашлянуть 
слизь  и  ее  приходится  глотать.  Но  самымъ  характери- 
стпческимъсимпт()момъявл51Ются  ощущен1я  болезненности 
и  садитънья^  сопровождающихъ  кашель  и  друг1е  грудные 
симптомы.  При  инфлюэнц-Ь  или  томъ,  что  мы  называемъ 
гриппомъ,  Кавсшикумъ  оспаривает'ъ  первенство  м-Ьста  съ 
Эвпаторгумъ  перфол.  и  Руса  токсин.  ВсЬ  эти  три  средства 
пм'Ьютъ  чувство  утомлен! я,  боли,  разбитости  во  всемъ 
т'Ьл-Ь  и  всЬ  пм'Ьютъ  бол-Ьзненность  въ  груди  во  время 
кашлян1я,  но  непроизвольное  мочен1е  есть  только  у 
Кавстикумг. 

Что  касается  спины    и  конечностей,  то  зд'Ьсь  им-Ь- 

ЮТСЯ  ТуГОПОДВИЖНОСТЬ  и  боль  въ  ЗаТЫЛК-Ь  и  Ше'Ь,  мус- 
кул 1.1  чувствуются  какъ  вы  стянутыми,  чуть  можно  дви- 
нуть шеей.  Болезненная  тугоподвижность  въ  спин'Ь  и 
крс^стц'Ь,  особенно  при  вставан1и  со  стула.  Паралпчъ 
одной  или  об-Ьихъ  конечностей,  верхнихъ  или  нижнихч>. 
Тупьш,  тянущ! я  боли  въ  кистяхъ  и  предплеч1яхъ.  Тя- 
ну и1,ая  и  рвущая  боль  въ  бедрахъ  и  голеняхъ,  кол'Ьняхъ 
и  ступняхъ,  хуже  на  открытомъ  воздух'Ь  и  лучше  въ 
постели.  Слабость  и  дрожан!е  ногъ.  Ревматическ1я  и  по- 
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дагрическ1я  воспален1я  со  сведешями  сгибательныхъ 
мускуловъ  и  тугоподвижностыо  суставовъ.  Все  это  и 
мног1е  друпе  симптомы  показываютъ,  какъ  должно  быть 
полезно  вообще  это  средство  по  д'Ьйств1ю  своему  на 
спину  и  конечности  и,  если  бы  мн-Ь  предложено  было 
ограничиться  только  тремя  средствами  для  л'Ьченхя  хро- 
ническаго  ревматизма  и  парачича,  то  я  взялъ  бы  Кае- 
стикумз^  Русь  шоксик.  и  Сульфурь. 

Скцуп^енгя, — Рвугцгя  боли  характеристичны  для  этого 
средства.  Он-Ь  часто  бываютъ  пароксизмами.  Это  часто 
находятъ  при  лицевой  невралг1и.  Зат-Ьмъ  я  опять  обра- 
щаю вниман1е  на  ощущенхе  изгязвлетя  или  саднгьнгя.  Это 
ощущенхе  испытывается  въ  покровахъ  головы,  горл-Ь, 
гортани  и  дыхательной  трубкЬ,  груди,  прямой  кишкЪ, 
заднемъ  проход-Ь,  мочевомъ  канал-Ь,  при  сыпяхъ.  Мы 
наб.людаемъ,  что  чувство  изъязвленности  не  похоже  ни  на 
ощ^"щен1е,  свойственное  Арникп»^  которое  напоминаетъ 
какъ  будто  т-Ьло  было  побито,  ни  на  то,  которое  харак- 
терно для  Рус^ч  въ  вид-Ь  ноющей  боли,  какъ  посл'Ь  на- 
пряжен1я,  ощущаемой  въ  сухожил1яхъ  и  влагалищахъ 
мускуловъ  или  въ  подкожной  кл-йтчатк-Ь.  Боль  же  Кав- 
стикумг  напоминаетъ  бол-Ьзненность  въ  слизистыхъ  обо- 
лочкахъ,  напоминающую  осадн'Ьлость.  Зат-Ьмъ,  при 
Кавстикумь  мы  им'Ьемъ  сильное  жжете.  Оно  испытывается 
почти  везд-Ь,  и  здЪсь  опять  сходство  съ  Сулъфуромь.  Но 
сл-Ьдуетъ  помнить,  что  жжен1е  Сулъфура  соединяется  съ 
зудомъ,  тогда  какъ  при  Апис/ь  съ  жалящей  болью,  при 
Кавстикумть  же  съ  садном7>.  Точно  также  рвущгя  боли,  ко- 
торый во  многихъ  случаях7>  бываютъ  при  томъ  ужасномъ 
поражен1и  конечностей,  которое  известно  подъ  именемь 
обезображивающей  подагры,  выдаются  при  Кавстикумз 
какч>  ни  при  одномъ  ином'ь  средств'Ь,  и  оно  оказывается 
однимъ  яаъ  полезн-Ьйших^э  для  облегчен1я  и  л'Ьчен^я  этой 
бол+эзии. 

Кавстикумь   пом'Ьпх.ается    въ    ряду  Ганемановскихъ 

ПрОТИВОПСОрН1»1Х'Ь      СрСДСТВЪ.     Оп'Ь    безусловно      одно      И37^ 

выдающихся  средствтз  противъ  поражен1Й,  являющихся 
отъ  скрыт1я  почесухи  или  хронпческихъ  кожных'ь  стра- 
дан1Й,  вч>  род'Ь  экземы.  Мн-Ь  однажды  пришлось  бьпъ  на 
консультац1и  у  больного  сь  лицевой  невралг1ей,  которая 
долгое  время  не  подлчавалась  ксЬмь  ус11л1ям'ь  омсчть 
хорошаго  гомеопата  практика.  Изсл1эдуя  тщательно  боль- 
ного, оказалось,  что,  кром-Ь  сильнаго  истощен1я  и  ослаб- 
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лен1я  отъ  продолжительнаго  страдан1я,  боли  являлись 
пароксизмами,  что  они  были  рвупця  по  характеру  и  что 
ран-Ье  у  больного  была  много  л-Ьтъ  экзема.  Давался 
Сульфуръ^  но  безъ  пользы.  Тогда  я  назначилъ  Кавстикумъ. 
Онъ  былъ  данъ  въ  200-мъ  д'Ьленги,  и  въ  результат* 
быстрое  и  стойкое  изл'Ьченхе. 

Можно  ли  причислять  Кавстикумъ  и  къ  противо- 
сикознымъ,  какъ  къ  противопсорнымъ,  я  не  знаю.  Знаю 
только,  что  это  одно  изъ  весьма  усп-Ьшныхъ  средствъ 
при  бородавкахъ.  Онъ  стоитъ  сейчасъ  же  посл-Ь  Туи^ 
если  не  рядомъ  съ  ней.  Я  отвелъ  такъ  много  м-Ьста 
Кавстику  потому,  что  уб-Ьдился,  насколько  недостаточно 
ц-Ьнятъ  это  великое  средство.  Я  не  знаю  средства,  бол-Ье 
положительно  и  удовлетворительно  д-Ьйствующаго,  если 
только  оно  показано. 

{Продолженге  елпдуетъ). 


Справочникъ  гомеопата. 

Д-ра  ^.  С1агке. 

Иереводъ  съ  англ1йскаго  д-ра  Е  Дюкова, 
(Продолжен1в). 

Нош.  Нытье  въ  ногаооъ.  Когда  ноги  болятъ  отъ  долгой 
ходьбы,  Арника  3,  черезъ  2  часа,  и  втиран1е  въ  ноги 
раствора  Арники  или  теплая  ванна  съ  добавленхемъ 
Арники  къ  вод'Ь. 

Жжете. — АписБ  ЗХ^  черезъ  4  часа.  -Жжен1е  въ 
подошвахъ,  ухудшен1е  во  время  ходьбы.  Графить  6, 
черезъ  4  часа. — Жжен1е  въ  ступняхъ  ночью,  Силика  6, 
черезъ  4  часа. — Жжен1е  въ  рукахъ  и  въ  ногахъ,  Секале 
3,  черезъ  4  часа. — Жаръ  въ  ступнях^з  С!^  чувствомъ 
жжен1я  по  ночамъ  В7,  постели,  съ  зудомъ,  Сульфурь  3, 
черезъ  3  часа. 

Отмороженныя  ио%и^ — см.  От11оротен1Я. 

Холо'дъ  вз  ногахъ. — Карбо  вегет.  6,  черезъ  4  часа. — 
Съ  он'Ьм'Ьн1емъ  и  спазмами,  Секале  3,  черезъ  4  часа. — 
См.  также  Кровообра1цен1в,  Кровь,  Синюха. 
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Боли  в5  ступнях^. —  Тянущ1я  бо:ги,  какъ  бы  отъ 
растяжен1я;  тяжесть  и  напряженхе;  колотья  въ  пяткахъ, 
какъ  будто  нога  наступила  на  иголку;  спазматическое 
сокращен1ё  бо;1Ьфих7>  пальцевъ;  боли  ухудшаются  въ 
поко-Ь,  облегчаются  во  время  движен1я,  Русь  токсин.  3, 
черезъ  4  часа. — Ощущение,  будто  ноги  распухли  и  ту- 
гоподвижны,  Аписъ  ЗХ^  черезъ  4  часа. — Опухоль  и  боль 
въ  лодыжкахъ;  тугоподвижность  ступней  по  утрамъ; 
тяжесть  въ  ступняхъ;  ушибная  боль  въ  пятк'Ь;  мякоть 
подъ  правымъ  большимъ  па:1ьцемъ  чувствуется  тугой, 
бо.тЬзненной  при  ступаши;  буравящая  боль  въ  правомъ 
бо.чьшомъ  пальц-Ь,  Ледумъ  6,  черезъ  4  часа. — Тянущ1я 
бо.ли  въ  лодыжкахъ,  ступняхъ  и  болыпихъ  пальцахъ, 
Кавлофил.  1,  черезъ  4  часа. 

Боли  въ  юленяхб. — Боли  вт>  голеняхъ,  заставляющ1я 
прихрамывать,  Дгоскореа  3,  черезъ  4  часа. — Судороги  въ 
передней  части  голени,  во  время  ходьбы;  ноющая  боль; 
бол'Ьзненныя  спазмы  въ  икрахъ  при  ходьб-Ь,  Карбо  аним. 
6,  черезъ  4  часа. — Боли  отъ  лодыжекъ  до  половины 
го.'шни,  причиняющ1я  хромоту,  Гваякумп  3,  черезъ  4  часа. 
— Боль  въ  большой  берцовой  кости,  Баднга  6,  черезъ 
4  часа. — Съ  сильной  чувствительностью  при  прикосно- 
вен1и,  Ляхезисв  6,  черезъ  4  часа. 

Подошвы. — Боли  въ  нихч>;  боли  при  ходьбе,  Ацид, 
мургат.  ЗХ?  черезъ  4  часа.  -  -  Сильный  спазматичесшя 
бо.тп  въ  подошвахъ  и  пяткахъ,  передъ  ступан1емъ; 
жжен1е  въ  ступняхъ  и  подошвахъ;  пятки  и  мякоть 
подъ  большимъ  пальцемъ  бол'Ьзненны,  какъ  бы  изъяз- 
влены при  ходьб-Ь;  больш1е  пальцы  болятъ  какъ  бы 
изъязвленные,  Лцид.  фосфор.  1,  через!:»  4  часа.  —  По- 
дошвы болятъ,  какъ  побитыя;  жгуч1я  боли  въ  подош- 
вахъ, Пульсат.  3,  черезъ  4  часа. — Боль  въ  подошвахъ 
во  время  ходьбы  по  мостовой,  Петрол.  3,  черезъ  4  ча- 
са.— Жжен1е  въ  подошвахъ  и  пяткахъ  во  время  ходьбы, 
Графитг  6,  черезъ  4  часа.  —  Жженге  въ  подошвахъ, 
Оульфуръ  3,  черезъ  4  часа.  —  Судороги  въ  икрахъ  и 
ступняхъ;  въ  ступняхъ  ()Н'Ьм'Ьн1е  и  тугоподвижность, 
Секале  1,  черезъ  4  часа.  —  Невралгическ1я  боли  въ 
подъем-Ь  и  мякоти  большихъ  пальцевъ;  боль  какъ-будто 
нога  наступила  на  что  либо  твердое  большимъ  па;гь- 
цемъ.  Бром.  6,  черезъ  4  часа. 

Пятки. — Рвущ1я  боли  въ  пяткахъ,  распространяю- 
Щ1ЯСЯ     ВЪ  .ЛОДЫЖКИ,     буравящ1я     въ    бо.льшомъ  пальц'Ь, 
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Силики  6,  черезъ  4  часа. — Судороги  въ  ступняхъ,  рву- 
Щ1Я  боли  въ  под7зОм1'>  и  большомъ  пальц-Ь,  Кольхик.  3, 
черезъ  4  часа. — Рву1Ц1я  боли  въ  л'Ьвой  пятк'Ь  и  Ахилло- 
вомъ  сухожил1и,  Калькар.  каветика  3,  ^ерезъ  4  часа. — 
Жалящая  боль  въ  ляткахъ,  ухудшающаяся  при  сид-Ьихи; 
колотье  и  чувство  слабости  въ  Ахилловой  жи.л-Ь,  Вале- 
ргана  3,  черезъ  4  часа.- -Острая  боль  въ  пяткахъ;  пуль- 
сирующее колотье  втз  л-Ьвой  пятк'Ь  при  стоян1и,  Ра- 
нункул.  бульб.  3,  черезъ  4  часа.-  -Тянущее  ощущен1е  въ 
Ахилловой  жил-Ь,  Ацид.  мургат.  ЗХ,  черезъ  4  часа. 

Поштьте  но%д, — Чрезмерный  и  вонюч! й  потъ,  Си- 
лика  6,  черезъ  4  часа.  (Часто  обмывать  ноги  и  менять 
носки). — Съ  чувствительностью  ступней,  Ыетрол.  3,  че- 
резъ 4  часа. — У  лицъ,  подверженныхъ  кожнымъ  сы- 
пямъ,  Сульфуръ  3,  черезъ  4  часа  —  Обильный  пот7>  на 
подошвахъ,  причиняющ1Й  изъязвлеше  па:1ьцевъ;  колю- 
щ1я  бо.ли,  какъ  будто  ступаешь  на  иглы,  Ацид.  иитр. 
1,  черезъ  4  часа. — Оби.гьная  испарина  ногъ,  до  появ- 
.лен1я  изъязвлен1Й,  Ликопод.  6,  черезъ  4  часа. 

Чувствительность  ступней.  —  Чувствите.льность  по- 
дошвъ,  особенно  подъ  большими  пальцами,  Силика  6, 
черезт>  4  часа. — Опухан1е  и  жаръ  въ  передней  части 
подошвы,  Петрол.  3,  черезъ  4  часа. — Чувствительность 
подошвъ,  обшпрныя  мозо.ли,  Антим.  круд.  6,  черезъ 
8  час. 

Параличь  ногг^  см.  Параличъ.  Параплепя. 

Опухоль  ногг^  см.  Водянки. 

Язвы  на  ногахъ^  см.  Язвы. 

Варикозность  ногз^  см.  Вены,  расширен1е  ихъ. 

Бтьлая  нога^  РМедтазга  а1Ьа  сШет^  см.  Вены,  воспа- 
:1ен1е  послеродовое  ихъ. 

Ногти.  Если  ногти  хрупки  и  крохки,  шероховатые, 
желтые,  Силика  6,  черезъ  6  час. — Медленно  растутъ,  кожа 
подъ  ногтями  болезненно  чувствительна;  роговыя  наро- 
щеп1я  подъ  ногтями;  роговыя  бородавки  на  рукахъ, 
Антим.  круд,  6,  черезъ  8  час.  —  Боли  подъ  ногтями, 
Сетя  6,  через  ь  4  часа. — 11отрескавш1еся,  Арсен,  3,  че- 
резъ 6  час. — Ут()Л]ценные  и  морщинистые.  Графить  6, 
черезъ  6  час. — Язвинки  возл^  ногтей,  Фосф,  3,  черезъ 
4  часа.  —  Переролсден1е  мякоти;  ногти  отстаютъ  отъ 
ложа  и  представляютъ  гранулирующую  поверхность, 
Секале  3,  черезъ  4  часа. 
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Воспаленге  мякоти  ногтевой. — Силика  6,  черезъ  6 
час;  наружно  1)  обмываше  Календулой  (двЬ  чайныя 
ложки  тинктуры  на  полстакана  воды)  или  2)  изъ  Ацид. 
бараццк    (драхма  на  полстакана  воды). 

Вросшгй  ноготь. —  Происходитъ  обыкновенно  отъ 
раздражен1я  острымъ  краемъ  нот^1  окружающей  ног- 
тевой мякоти,  которая  изъязвляется.-  Часто  необходимо 
хирургическое  вм'Ьшате;1ьство,  состоящее  въ  томъ,  что 
ноготь  вдоль  на  середин-Ь  подскаб;1ивается  но  возмож- 
ности во  всю  толщину.  Зат1>мъ  наружно  прикладыва- 
ется мазь  изъ  1\$драстись  (изъ  драхмы  на  унц1ю  вазе- 
лина), а  внутрь  1)  Машет,  австр.  30  —  200,  черезъ  4 
часа;  2)  Ацид.  питрпк.  6,  черезъ  4    часа. 

НогтО'кда.  Ногто'Ьдой  называется  пчубокое  воспаленге 
всей  толщи  конца  пальца,  могущее  доходить  до  образо- 
ван1я  нарыва,  который,  благодаря  обил1Ю  зд'Ьсь  плотныхъ 
сухожил1Й,  часто  приводитъ  къ  омертв'Ьн1ю  кости. 

При  нача.ч'Ь  поражен1Я  смазыван1е  пальца  Фосфо- 
ром5  ЗХ  Д'Ьленхя  часто  можетъ  оборвать  процессъ. 

Этому  же  способствуютъ  пр1емы  Си.чика  ЗХ^  по 
два  грана,  черезъ  два  часа. — Жартэ,  б1ен1е,  опухоль, 
разстройство  общаго  состоян1я,  ухудшете  по  ночамъ, 
не  позво.ляющее  заснуть.  Гепард  сульф,  6,  черезъ  1  часъ. 
— Когда  гной  уже  образова;гся,  необходимъ  иногда  раз- 
р-Ьзъ,  посл-Ь  чего  дается  внутрь  Силика  6,  черезъ  2  часа, 
а  наружно  промыван1я  из1>  Календулы  (драхма  на 
унщю). 

Носъ.  Кровотеченге  из»  носа.  —  Обыкновенно  Миллефол. 
3,черезъ  ^/^  часа. — Отъ  ушиба,  Арника  3,  черезъ  7%  ча,са. 
— Съ  бьющей  головной  болью  и  приливомъ  къ  лицу.  Белла- 
донна 3,  черезъ  7%  ^аса. — Яркая  кровь,  утромъ  при  вста- 
Эан1и,  Брюнгя  3,  черезъ  74  часа,  и  затЪмъ  ежедневно 
три  раза  съ  предупредительной  цЬлью.  —  Выд'1,лен1е 
сгустковъ  крови  по  утрамъ,  НуксБ  вом.;]^че\)езъ  7*  часа,  и 
три  раза  въ  день  съ  предупредительной  ц1>лью.  -  Тем- 
ная кровь  жилками,  Крокусъ  3,  черезъ  7*  часа.-^^1астое 
и  обильное  кровотечен1е,  кровоточивый  Д1атез1>,  Фосфора 
3,  черезъ  74 — 4  часа.  —  Темная  кровь,  часто  гом()])а- 
гичесшй  Д1атезъ,  Гамамелисъ  3,  черезъ  74 — "^  часчг. — На- 
к:юнность     къ   кровотечен1Ю,    запорь    и    геморой,    Суль- 

3,  черезъ  6  час.  —  Повторный    кров()течен1я    безь 
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видимой  причины,  Феррумь  фосф.  3,  по  два  грана,  черезъ 
8  час.  —  Возвращаю щ1яся  кровотечен1я  у  пожилыхъ, 
Карбо  вегет,  6,  черезъ  8  час  —  Когда  ему  предшеству- 
ютъ  или  сопровождаютъ  симптомы  желчности,  Хелидсн. 
3,  черезъ  4  часа.  Какъ  паллхативная,  временно  успо- 
каивающая при  носовомъ  кровотечен1и  м'Ьра — холодный 
компресъ  на  позвоночникъ  или  къ  половымъ  частямъ. 
Въ  крайнихъ  случаяхъ  необходима  искуственная  заку- 
порка носа  (тампонац1я). 

Красный  носг. — Покрасн-Ьнхе  носа  посл'Ь  -Ьды,  Атгсъ 
ЗХ,  чрезъ  4  часа. — Краснота  носа  у  молодыхъ  женщинъ, 
Бораксп  3,  черезъ  4  часа. 

Воспаленге  кожи  наружное.  —  Острое  рожевидное, 
Белладонна  1,  черезъ  2  часа.  —  Подъострое,  Сульфуръ 
ЗХ,  нерезь  4  часа.  — Хроническое:  1)  Аурумъ  мур.  ЗХ? 
по  2  капли  черезъ  4  часа;  2)  Ацид,  флюорик.  5Х,  по  2 
кап.ли  черезъ  4  часа. 

Нарывчикь  вп  носу  (пустула).  —  Петр.  3,  черезъ  4 
часа. 

Корень  (основанье)  носа. — Давленхе  у  корня  носа,  Кали 
вихром.  ЗХ,  черезъ  4  часа.  —  Тупая  головная  боль  у 
корня  носа,  Капсик.  3,  черезъ  4  часа. 

Кончит  носа. — Пупырышки,  Аммон.  карб.  3,  черезъ 
8  час.  -  Гноевички,  Кали  бром.  ЗХ,  черезъ  8  час.  — 
Бо.ль,  чир1й,  Бораксъ  3,  черезъ  4  часа. — Краснота;  жаръ 
по  вечерамъ,  Капсик.  3,  черезъ  4  часа.  -  Краснота  и 
зудь,  Силика  6,  черезъ  4  часа.  —  Жженхе,  Ацид.  окса- 
лик.  3,  черезъ  4  часа. 

Напряжете^  зудъ,  —  Карбо  аним.  6,  черезъ  4  часа. 

Болпзненность  носа.  —  Графита  6,  черезъ  8  часовъ; 
м-Ьстно  смазыван1е  вазелиномъ  на  ночь.  —  Нагноен1е  въ. 
ноздряхъ,  боль,  гнойнички,  Кали  вихром.  ЗХ^  по  1  грану, 
черезъ  4  часа. 

Воспаленге  внутри  «оса,  Катаррз  носа — см.  Насиоркъ* 

Обморокъ.  0б||иран1е. 

Обморокь,  или  мнимая  смерть,  можетъ  происхо- 
дить отъ  различныхъ  прпчинъ  и  услов1й.  Обморочнаго 
больного  необходимо  уложить  въ  горизонта.льное  поло- 
жен1е,  прикладывать  холодныя  примочки  на  голову  и 
давать  нюхать  нашатырный  спиртъ;  внутрь  Мососусь  3, 
черезъ  о  минутъ. 
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Когда  причина  обморока  кроется  въ  сердц-Ь  или 
какомъ  либо  общемъ  разстройств-Ь,  то  для  предупрежде- 
Н1Я  возвратовъ  требуется  л'Ьчен1е  основного  поражен1я. 
Обмороки  нередко  бываютъ  безъ  видимой  причины  и 
зд'Ьсь  зачастую  он-Ь  оказываются  эпилептическими  и 
требуется  л-Ьченхе,  какъ  при  эпилепс1и  (см.  Падучая). 

При  простомъ  обморок-Ь  у  нервныхз  :гицъ,  Мосхусг 
3,  черезъ  4  часа. 

Отъ  огорчены^  истерическаго  характера,  Игнацгя  3, 
черезъ  4  часа. 

Пер1одическ1е  обмороки  у  ослабленныхъ  лицъ,  Арсе- 
никз  3,  черезъ  4  часа. 

Отъ  голода.  —  Зд'Ьсь  необходима  легкая  пища  въ 
согр-Ьтомъ  СОСТОЯН1И  и  въ  ко.личеств'Ь  на  первыхъ  порахъ 
гЬмъ  меньшихъ,  ч-Ьмъ  дол'Ье  субьектъ  оставался  безъ 
пищи.  Въ  бол'Ье  тяже.лыхъ  случаяхъ- -одно  теплое  моло- 
ко, по  немногу,  въ  частыхъ  пр1емахъ;  сухарная  вода. 

Отв  ушиба. — Покойное  положен1е  въ  посте.ли;  пр1- 
емы  Арника  3. 

Отъ  холода. — При  замерзан1и  необходимъ  тщатель- 
ный уходъ.  Теп.ю  зд'Ьсь  дМствуетъ  губительно.  Об- 
мерзшей помещается  въ  холодной  комнате,  на  охлажден- 
ной постели  и  растирается  сн-Ьгомъ,  пока  члены  не 
сделаются  гибкими.  Зат^м!?  т-Ьло  растирают^з  охлажден- 
ной фланелью  и  д-Ьлается  впрыскиван1е  въ  клизме» 
Камфоры^  одна  капля  тинктуры  въ  полустакан+э  воды; 
когда  глотан1е  возможно,  дается  по  ложечкЬ  черный 
кофе. — Если  бо.льной  испытываетъ  сильныя  боли,  давать 
Карбо  вегет.  6,  четыре  раза  въ  сутки,  а  если  его  недос- 
таточно, Арсеникг  3.-  Если  бываетъ  лихорадочный  жаръ, 
испытываются  колюпця  боли  въ  голов-Ь,  дается-^к^о^шлз. — 
Остерегаться  близко  подходить  къ  огню. 

Отг  молит. — Больного  кладутъ  на  св'Ьжемъ  воздухе, 
опрыскиваютъ  лицо,  шею  и  грудь  холодной  водой.  Внутрь 
Нуксъ  вомика  3,  черезъ  72  часа.  Противъ  сл-Ьпоты  отъ 
удара  молн1ей,  Фосфорз. 

Отпь  дуЫевныхъ  волненгй.  -  Сильная  помертн^^юсть, 
Хамомилла; — отъ  горя,  Я|«а«{гя;-  отъ  испуга  или  сильнаго 
гн^ва,  Аконитг. 

Одышка.  См.  Астма,  Крупъ,  Сердце. 

ОяиМ"!!  N  Обвары.  Обвары  обыкновенно  бываютъ  мен'Ье 
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тяжелымъ  и  мен-Ье  опаснымъ  пораженхемъ,  ч-Ьмь  ожоги, 
потому  что  кипящая  вода  значительно  ниже  по  степени 
температуры,  чЬмъ  жаръ  нака;1енныхъ  плотныхъ  пред- 
метовъ.  Однако  же  опасность  ожога  или  обвара  зависитъ 
бол'Ье  отъ  м'Ьста  и  распространенности,  ч-Ьмъ  силы  ихъ. 
Ожо1^  или  обваръ  могутъ  приводить  и  къ  быстрой  смерти 
отъ  шока,  а  также  вызывать  сильныя  воспалешя,  осо- 
бенно въ  почкахъ  и  бронхахъ. 

При  л'Ьчен1и  ожоговъ  избегать  прикладыван1я  холод- 
ной воды.  Если  ожогъ  легкш,  безъ  образован1я  пузы- 
рей, прикладывать  примочки  изъ  раствора  Уртина  уренсз 
9  (одна  часть  на  четыре  части  воды),  и  компресъ  ов- 
лажнять  постоянно,  не  снимая  съ  м-Ьста.  Если  образо- 
вались пузыри,  прикладывать  примочки  изъ  Каптарисв  0 
(одна  часть  на  десять)  т'Ьмъ  же  способомъ,  а  внутрь 
Каншарисз  3,  черезъ  1  часъ.  —  Если  ожогъ  обширенъ, 
прикладывать  компресы,  намоченные  въ  см'Ьси  льняного 
масла  пополамъ  съ  известковою  водою, .  и  Кантарисг  3, 
черезъ  1  часъ,  внутрь. — Если  ожогъ  глубокш,  съ  обра- 
зован1емъ  язвъ.  Кали  бихром.  ЗХ?  ^резъ  2  часа,  и  Кален- 
дула в,  какъ  примочка  (одна  часть  на  четыре  части 
воды). — При  гноен1и  посл-Ь  ожоговъ,  Гепарб  сульф.  6,  че- 
резъ 4  часа. 

Ож11р'Ьн1е.  Развит1е  жира  у  н^Ькоторыхъ  лицъ  бываетъ 
такъ  велико,  что  состав ляетъ  положительную  бол4знь.  Л-Ь- 
чеше  требуетъ  зд'Ьсь  правильныхъ  упражнешй  на  чистомъ 
воздух-Ь,  жилое  пом'Ьщен1е  должно  быть  хорошо  провет- 
риваемо, въ  пиш,^  избегать  жирныхъ  блюдъ,  крахма- 
.листыхъ,  сахаристыхъ.  Изъ  л'Ькарствъ,  Фосфора  3,  черезъ 
8  часовъ.-  -Если  бы  въ  теченхе  месяца  не  было  зам'Ьтно 
результата,  то  давать,  —  1)  Аммон.  бром.  ЗХ?  черезъ  8 
час;  2)  Калькар.  карб.  3  (по  два  грана)  —  6,  черезъ  8 
часовъ;  3)  Калькар.  арсен.  ЗХ,  по  одному  грану  черезъ 
8  часовъ. 

Озноб ъ.  Если  ознобъ  въ  самомь  начале  простуды. 
Камфора  3,  черезъ  7*  часа.  -Продо.лжительное  позна!бли- 
ван1о;  озпоб'ь  начинается  въ  голеняхъ  и  оттуда  распрос- 
траняется вверхъ  по  всему  т^лу,  Акон  3,  черезъ  "Д  часа. 
-  Др()жап1р  на  открытомь  воздух-Ь,  Лрсек.. 3,  черезъ  7* 
часа.  Озноб'ь  сь  синевой  конечностей  и  признаками 
упадка  силь  (ко.гляпса),  Карбо  вегет.  6,  черезъ  'Д  часа. — 
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Ознобы  по  вечерамъ  безъ  жажд1.т,  Фосф,  8,  черезъ  7^ 
часа.  —  Внутренн1й  ознобт*,  Астакусп  флюв.  8,  черезъ  7» 
часа.  —  См.  также  Простуде,  Лихорадка,  Переметающаяся 

лихорадка. 

(Продолженк  сллдуетъ) 


Маляр1я  (болотная  лихорадка). 

Докладъ  Мод.   Отд.  Одосскаго   Ганомановскаго  О-ва. 
Д-ра  Ржаницына. 

Живя  шесть  л'Ьтъ  на  Кавказ'Ь,  я  им'Ьлъ  возможность 
изз'чить  маляр1ю,  т'Ьмъ  бо.тЬе,  что  этою  бол+>зныо  я  лично 
и  вся  моя  семья  бол^5Ли  довольно  продолжительное 
время. 

Какчз  изв'Ьстно,  ма.1яр1я  является  прямо  бичемъ 
Кавказа;  очень  мноНя  м-Ьстности,  прекрасныя  во  всЬхъ 
отпошен1яхъ,  буквально  не  обитаемы  изь-за  нея.  Въ 
другихъ  м'Ьстностяхъ  она  становится  опасною  только 
.7ишь  въ  жаркое  время  (1юнь — августъ)  и  тогда  мЬст- 
нне  жители  б'Ьгутъ  на  это  время  в'г>  горы  и  забираюп> 
весь  свой  скот'ь,  которхлй  тоже  бол-Ьеттэ  лихорадкой. 

Ею  бо:гЬют11  почти  всЬ,  иммунентовъ  очень  мало,  -  я 
игь  не  вид'Ь.лъ:  но,  конечно,  одни  поражаются  ею  въ 
бо.тЬе  слабой  степени,  а  иные  въ  весъма  тяжел 01*1,  труд- 
но из.тЬчимой.  Это  безусловно  зависить  во  1)  от'ь  силы 
яда,  попавшаго  въ  зараз пвш1йся  организмъ  п  2)  отъ 
степени  воспр1имчивости  индивида.  К1>  ней  можно  при- 
юлкнуть,  такъ  ска;^ать,  т.  е.  сдЬлаться  менЬе  воспрхпм- 
чивымъ,  если  перебол-Ьть  и  выл1>читься  окончательно; 
при  новомъ  заражен1и  бол-Ьзнь  эта  поражает!»  ч(мов1'>ка 
очень  слабо.  Это  я  слышалъ  отъ  ту  земце  въ  и  наблюдаль 
самъ.  Местность,  гд-Ь  существуетт>  мал  ярая,  обьхкновенно 
представляетъ  изъ  себя  низменность,  близь  рЬкь  и  ручь- 
евъ,  кои  весною  и  посл+>  проливней  разливаются  и  ос- 
тавляют1>  заболоченныя  мЬста.  В1>  ней  часто  бываю гь 
туманы  и  обыкновенно  ясно  слышна  сырость. 

Почва  ма;1яр1Йной  мЬстпости  вссч'да  плодородна, 
такъ  какъ  въ  ней  есть  много  чернозема.  Т(чмпе])ату])л 
ея  зимою:-  5°  до  -["Ю^К,  а  л-Ьтомъ  обыкновенно  ст])ашная 
жара  (до-{-40Е)  днемъ  и  прохладно  (-|-10°Е)  ночью. 
Масса  комаровчз  всегда  указываете,  на  маляр1пну1о 
м-Ьстность. 
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Забол'Ьть  этою  болезнью  можно,  конечно,  при  раз- 
.чичных ъ  услов1яхъ,  лишь  бы  маляр1йный  ядъ  попа;1Ъ  въ 
организмъ,  но  чаще  ею  поражаются  люди,  которымъ  прихо- 
дится ночевать  на  сырости  (пастухи,  сторожа  и  пр.),  а 
не  въ  сухом'ь  пом-Ьщенхи;  хотя  и  ночлегъ  въ  комнат-Ь 
не  всегда  гарантируетъ  отъ  заражен1я.  Особенно  легко 
ею  заразиться,  будучи  простуженнымъ,  т.  е.  значить, 
бол'Ье  воспр1имчивымъ.  Легко  заразиться  малярхею,  если 
находиться  В7э  сырости  (хотя-бы  и  не  ночевать),  особенно 
вскорости  передъ  восходомъ  солнца  или  посл-Ь  захода 
его,  когда  сырость  земли  (туманъ  земной)  бол'Ье  р'Ьзко 
выражена.  Можно  заразиться  и  черезъ  питьевую  воду. 
Впноваты-ли  вч^  распространен1и  заразы  пресловутые 
комары  -сказать  не  могу;  кажется,  что  н-Ьтъ.  Но  иной 
разъ  прямо  нельзя  указать  способа  заражен1я.  Зара- 
зиться же  ею  непосредственно  отъ  малярика  невозможно. 

Я  не  буду  подробно  останавливаться  на  симпто- 
махч>  маляр! и  вообще,  такъ  какъ  они  подробно  описаны 
въ  любомъ  руководстве,  но  упомяну  о  припадкахъ  имен- 
но „кавказской  ма;1яр1п",  которая  им4етъ  много  особен- 
ностей отъ  др.  малярай. 

Повторяю,  что  этою  бо.л'Ьзнью  я  бо.лЪлъ  лично  и 
вся  семья  моя.  Кром-Ь  того,  я  пм-кль  еще  добрую  сотню 
больныхъ  на  своихъ  рукахъ,  разныхъ  половъ,  возрастовъ, 
степеней,  форм7>  и  пр.  За  многими  больными  я  сл^диль 
очень  долго,  мнопе  по.лучи;1и  у  меня  полное  изл-Ьченхе, 
но,  конечно,  были  и  так1е,  которые  посЬтили  меня  всего 
2 — 3  раза  и  потомъ  пропали  изъ  вида. 

Сутьшразы — безтз  сомн-Ьшя  маляргйиый  л(>5,  находя- 
щей ся  въ  болотной  почв^;  но  что  это  такое  (бактер1я,  гри- 
бок7>  или  химич.  агентъ),  пока  еще  нельзя  считать  вполн-Ь 
выяспенпымъ.  Таковхлм!»  счлтаютъ,  какъ  изв-Ьстно,  особый 
микроорганизмъ,  откртлтый  Лавераномъ  и  находимхлй  въ 
крови  маляриков7>.  Яд1>  этотъ,  попадая  въ  организмъ  че^ 
лов'Ька  съ  воздухомъ,  водой  и  проч.,  развивается  тамъ 
и  вызываоттз  болЬзнь,  наз.  малярхею.  Безъ  сомн-Ьихн  яду 
этому,  попавшему  въ  организмъ  челов-Ька,  надо  полу- 
чить благ()пр1ятныя  условия  для  своего  развит1я,  кйковыя 
опъ  обыкновенно  и  нах()дит7>  тамъ,  хотя  и  не  всегда, 
такъ  какъ  заражеп1е  происходитъ  очень  часто,  но  быва- 
ютъ  и  исключеп1я.  Я  собирал7>  статистику  въ  той '  м-Ьст- 
ности,  гд'Ь  и  сам'ь  заразился,  и  узнал'ь,  что  случаи  зара- 
жен1я  очень  часты,  рЬдко  кто  изъ  прибывшихъ  въ  маляр. 
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м-Ьстность  не  заражался,  будь  то  туземецъ  или  прИ>зж1й. 
Повторен1Я  болЪзни  бываютъ  очень  ргьдко^  если  больной 
изл-Ьчился  отъ  нея  окончательно  и  пм'Ьлъ  тяжелую  форму. 
При  легкихъ  же  забол'Ьван1яхъ  рецидивы  возможны,  хотя 
бы  лечен1е  и  было  доведено  до  конца. 

1)  Инкубацюнный  пер1одъ  длится  весьма  различно, 
отъ  5  дней  до  2  и  бол-Ье  нед'Ьль.  (Инкубац.  пер1одомъ 
называется  время  отъ  по.хученхя  заразы  до  начала  ея  про- 
яв;1ен1я).  Въ  это  время  больной  чувствуетъ  себя  совер- 
шенно здоровымъ. 

2)  За  инкубац.  пер1одомь  наступаех^ь  тактз  наз. 
продромальный  перходъ  (первыхъ  предвЪстниковъ);  пер1одъ 
это1'ъ  бывает7>  тоже  различень,  01"ь  2  до  7  дней.  Въ 
это  время  у  больного  еще  нЪтъ  характерной  картины 
маляр1и  съ  ея  параксизмами  и  апирекс1ями,  но  орга- 
низмъ  бо.'гьного  уже  окончательно  растроент>:  общее  не- 
домоган1е,  повышенная  температура,  слабость,  боли  спины, 
рукъ  и  ногъ,  особенно  же  головы,  закр'Ьплен1е  желудка, 
скудное  отд-Ьленхе  мочи,  причемъ  она  концентрирована 
(густа,  краснаго  или  темнаго  цв'Ьта),  съ  сильным!»  амм!- 
ачнымъ  запахомъ,  потеря  сна  и  аппетита,  рвота,  бредъ 
и  проч.  Больной  представляетъ  картин}^  полпаго  раз- 
стройства;  видно,  что  болЪнъ  опъ  тяжело,  но  заболЬванхе 
еще  не.'1ьзя  признать  за  маляр1Ю.  Неопытный  врачъско- 
рЬе  предположи1"ь  тифъ,  оспу  или  что  иное. 

Такое  неопределенное  болезненное  с()стояп1е  тя- 
нется 2  -7  дней,  пока  маляр1я  не  объявится.  Об'ьявлен1е 
это  происходитъ  сл^д.  образомъ:  тяжелое  11оложеп1е  боль- 
ного начинаетъ  мало  по  малу  улучшаться  и  наконецъ 
появ;1яется  типичн1»1Й  потъ,  причемъ  съ  больного  текутъ 
прямо  струи;  его  температура  падаетъ  ниже  нормт»!,  и  всЬ 
припадки  значительно  смягчаются  или  пропадають.  И  такъ 
д-кю  тянется  1 — 2  или  3  дня  (апирексхя),  посл-Ь  чего  опять 
появляется  характерный  для  маляр! и  знобъ  съ  трясу чко!!, 
Ь^  повышается  до  40°  С  и  болЬе,  больного  тряос^гь,  ло- 
маетъ,  тянетъ,  зубы  стучатъ  другъ  о  друга,  часто  даже 
прикусывается  кончикъ  языка.  Это  пергоОъ  зноба^  которьп! 
тянется  от7>7?Д^  ^  часовъ  и, постепенно  стихая,  переходить 
въ  перго&ь  о/сара.  Перходъ  зпоба  самый  .мучительный  для 
бо.чьного. 

Пергодп  эюара  начинается  усилен1ем7>  головной  боли; 
шлова  ^чуть  не  лопнеть^*^;  боль  эта  похоже  на  то  чув- 
ство, какъ  ес.'1и-бы  больном}-  нахлобучивали  узкую  шап- 
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ку  и  сдавливали  бтл  этимъ  готову.  ВсЬ  функщи  органовъ 
ослаб'15ваюъ,  т^ло  горитъ(^°до41**С),кожа  сухая,  лицо  крас- 
ное, пульс7>  артер1Й  усиленъ  и  зам-Ьтонъ  для  глаза, 
сердце  работаетъ  усиленно,  до  160  ударовъ  въ  минуту, 
и  несчастный  больной  мечется  иэъ  стороны  въ  сторону, 
не  находя  себ'Ь  покоя.  Часто  бываютъ  и  сильныя  рвоты. 
Но  что  особенно  мучительно  для  больного  въ  этотъ  пе- 
р1одъ  жара,  то  это  такъ  наз.  ^навязчивое  вид-Ьихе". 
Больному  въ  бреду  видится  изв-Ьстный  предметъ  или 
группа  ихъ  и,  куда-бы  онъ  ни  повернулся,  предметъ  этотъ 
все  время  стоить  передъ  его  глазами  и  заставляетъ 
усталый  мозгъ  больного  думать  именно  о  немъ  и  не  о 
чемъ  бол-Ье.  И  это  н'Ьсколько  часовъ  подъ  рядъ!  Это 
осложнен  1е  страшно  безпокоитъ  больного.  Языкъ  обло- 
женъ,  губы  потресканы,  сухи,  глухота,  носъ  сухой.  Изъ 
внутреннихъ  органовъ  особенно  страдаетъ  селезенка,  ко- 
торая сильно  опухаетъ  и  болитъ;  печень  тоже  чувстви- 
тельна, желудокъ-же  и  кишки  переполнены  газами  и 
растянуты,  дыхан1е  затруднено,  запоръ,  мочи  очень  мало 
и  она  густа.  Это  ужасное  положете  больного  тянется 
3-  1Г)  часовъ.  Зат-Ьмь  век  вышеописанные  припадки  снова 
мало  по  малу  стихаютъ  и  появляется  б.1агод'Ьтельный 
потъ,  котораго  малярикъ  ждетъ,  какъ  евреи  пришествхя 
Меос1и.  И  д-Ьйствительно,  съ  появленхемъ  пота  больной 
оживаетъ:  температура  падаетъ  до  нормы,  боли  всЬ  сти- 
хаютъ (кром'Ь  селезенки,  которая  все  время  бо.1итъ,  но 
конечно  мен'Ье),  начинаютъ  отходить  газы  и  отрыжки, 
появляется  моча  (страшно  густая),  и  больной  впадаетъ 
въ  пр1ятную  истому,  а  потъ,  между  т-Ьмъ,  льется  весьма 
обильно  бол-Ье  или  мен'Ье  до.лгое  время  (72 — 2  ч.).  Зат^мъ 
измученный  больной  обыкновенно  засыпаетъ  на  1 — 3  часа 
и,  проснувшись,  чувствуетъ  сильную  слабость.  Теперь 
он'ь  хочетъ  уже  пить,  а  иной  разъ  -Ьотъ  съ  большимъ 
аппетитомъ.  Этимъ  и  кончается  пароксг13мь  (ожесточен- 
ное состояние  малярхи)  и  начинается  апщ)€ке{я  (тихое, 
скрытное  состояние  ея),  которая  черезъ  1 — 2 — 3  сутокъ 
опять  уступаетъ  м-Ьсто  пароксизму  и  т.  д.  Въ  это  время 
маля])1я  об7>явилась.  Пароксизмы  и  апирекс1и  бол'Ье  или 
меп'1^е  правильно  см'Ьняютъ  другъ  друга;  пароксизмы 
быиаюгь  ч(»резъ  24  часа  (однодневная  малярхя),  черезъ 
48  (двухдневная),  72  ч.  (трехдневная)  и  т.  д.  Хотя  н-Ь- 
к()Т()])ыо  в})ач11  и  полагаю1"т>,  что  трехдневная  маляр1Я 
(черезъ  72  ч.)  должна  быть  почему-то  бол4е  опасной,  но, 
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по  моему  наблюден110,безъ  сомн'Ьнья  самая  тяжелая  форма 
ма;1яр1и  это  однодневная  (24  часа),  а  загЬмъ  двухъ-днев- 
ная  (48  час),  такъ  какъ  частые  пароксизмы  сильно  из- 
нзфяютъ  больного,  а  непродолжительныя  апирекс1и  не 
даютъ  ему  достаточно  времени  д.тя  отдыха,  чтобхя  слЬ- 
дуюш;1й  параксизм7э  перенести  съ  подкрепившимися 
силами. 

Во  время  апирекс1й  малярнкъ  обыкновенно  чув- 
ствуе1'ь  общую  слабосшг»,  разбитость,  худой  сонь  и  аппетишъ^ 
желудокъ  его  кр-Ьпокт»,  моча  густа.  Селезенка  опухши  и 
бол-Ьзненна,  область  надчревья  вздута  и  тоже  бол-Ьзненна, 
печень  чувствительна,  психическое  состоян1е  угнетено, 
коо1са  лица  и  т-Ьла  яселтовата,  что  происходитъ  отъ 
разлитая  желчи,  всл'Ьдств1и  сдавливан1я  желчнаго  прото- 
ка увеличенной  печенью  и,  значитъ,  затрудненнаго  опо- 
рожнен1я  желчнаго  м-Ьшка.  Лицо  блФ>дно  -  желтовато  и 
вздуто.  Волосы  сильно  выпадаютъ. 

Ч'Ьмъ  пароксизмы  чаш,е  и  сильн-Ье,  т-Ьмъ,  конечно, 
и  бсл-Ьзнь  опасн-Ье  и  трудн-Ье  излечима.  Психика  по- 
давлена (грусть,  ме:1анхол1я). 

Продолжительность  магярхи  зависитъ  во  1)  отъ 
сшпа  яда,  2)  воспр1имчивости  организма,  3)  отъ  образа 
жизни  больного  и  4)  главное,  отъ  удачнаго  и  ум-Ьлаго 
лечен1Я.  Предоставленная-же  самой  себ-Ь,  она  очень 
долго  не  проходитъ  и  сильно  изнуряетъ  больного,  раз- 
вивая В7>  немъ  мало  по  малу  малокровье  (анем1ю). 

Но  во  всякомъ  случа'Ь  она  можетъ  проходить  и 
безъ  всякаго  лечен1я,  въ  чемъ  я  несколько  раз7>  уб'Ьж- 
да.лся. 

Смерть  отъ  маляр! и  непосредственно  р-Ьдко  бываетъ 
(такъ,  во  время  пароксизма  разрывъ  се.хезенки  съ 
гцойнымъ  перитонигомт>,кровоизл1ян1е  въ  мозгь,па])а.'гичъ 
сердца,  желтуха  отъ  разрыва  желчнаго  пузыря  и  проч.). 
Чаще-же  малярики  погибаютъ  отъ  другихъ  болЬзне!!, 
будучи  въ  конецъ  ослаблены  маляр1ей,  такъ  что  они 
бывают1э  уже  не  въ  состоян1и  выдержать  тяжелыя  осложне- 
н1я  ея :  тифъ,  ревматизмъ,  воспалеше  легкихъ  и  т.  д. 
Иногда  малярхя  осложняется  ревматизмом  ь  суставов!^. 
Это  бывает-ь,  когда  хроническ1Й  ])евматик'ь  заражается 
маляраей,  которая  и  вызываетъ  обостр'Ьн1е  хронической 
формы  его.  Эта  комбинированная  форма  бываег1>  очень  тя- 
же.ча  п  часто  кончается  смертью,  ибо,  пс^нторяю,  орга- 
ндзмъ  не  въ  силахъ  бороться  противъ  двухъ  этихъ  тя- 
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желыхъ  бол'Ьзней.  Я  лечилъ  одинъ  разъ  такого  больного 
и  онъ  выздоров-Ь-лч^  на  чешвертомб  м^сяц-Ь  бол-Ьзни. 

Выздоровленге  отъ  малярхи  идетъ  обыкновенно  мед- 
ленно; пароксизмы  начинаютъ  ослабевать  и  делаться  все 
р'Ьже  и  р-Ьже,  а  апирекс1и,  наоборотъ,  —  продолжитель- 
н'Ье.  Организмъ  ма;10  по  малу  начинаетъ  оправляться: 
боли  въ  надчревной  области  стихаютъ,  вздутге  продол- 
жается, но  значительно  легче,  печень  и  селезенка — умень- 
шаются въ  объем'Ь,  хотя  еще  долго  можно  константи- 
ровать  увеличен1е  и  чувствительность  селезенки.  Лицо 
начинае1"ь  терять  свой  бол-Ьзненный  видъ,  желтизну  и 
одутловатость.  Желудокъ  и  мочавозстановливаются,  сонъ 
и  аппетитъ  становятся  лучше,  волосы  отростаютъ  и 
больной  видимо  поправляется.  Иной  разъ  до  полнаго 
возстановлен1я  силъ,  если  бол-Ьзнь  была  тяжела,  надо 
не   мен^е  '/г  ^'ОДа. 

Предохранительныя  мЬры  противъ  малярхи  довольно 
затруднительны.  Разъ  живешь  въ  маляр1йной  местно- 
сти, то  и  им-Ьешь  всЬ  шансы  заразиться  ею;  исключен1я, 
повторяю,  крайне  рЪдки.  Однако  принят1е  н'Ькоторыхъ 
м'Ьръ  предосторожности  безъ  сомн'Ьн1я  гарантируетъ  до 
пзв'Ьстной  степени,  отъ  зарая«ен1я  малярхею.  Эти  мЪры 
сл'Ьдующ,1я.  Не  слгьдуегпд:  1)  жить  въ  заведомо  малярий- 
ной м-Ьстности,  2)  им-Ьть  пом'Ьш.еше  (домъ)  внизу  м-Ьст- 
ности  (а  надо  его  строить  вт>  маляр! иной  м-Ьстности  на 
возвышенности),  3)  находиться  подолгу,  а  т'Ьмъ  бол-Ье 
ночевать,  близь  болотъ,  особенно  л^томъ,  при  заход-Ь 
или  восход-Ь  солнца,  4)  пить  сомнительную  воду  (а  обя- 
зательно изъ  родника  или  горнаго  потока)  и  проч. 

Лечение  маляр! и  надо  разбить  на  два  рода:  1)  ради- 
кальное и  2)  пал1ативное. 

1)  Радикальное  лечен1е  состоитъ  въ  томъ,  что  во 
1)  заразившемуся  больному  необходимо  пемедленпо-же 
покпнутъ  мЪсто  заразы  на  долгое  время,  до  полнЪйшаго 
выздоровлен1я. 

2)  Если  этого  сд'Ьлать  нельзя,  то  больной  долженъ 
вести  весьма  строг1й  образъ  жизни:  рано  ложиться  спать 
(10  — 11  ч.),  рано  же  и  вставать  (летомъ  въ  6  —  7  ч.,  а 
зимою  7 — 8  ч.). 

3)  Кушать  надо  ум'15ренпо,  но  часто,  часа  черезъ 
3 — 4  ч.,  и  отнюдь  не  объЬдаться,  так'ь  какъ  при  маляр1и 
всегда  бываеть  катарръ  желудка,  кишекъ  и  печени,  по- 
чему эти  больные  органы,  слабо  функционируя,  не  спра- 


№  5-6.  м  А  л  я  р  I  я.  205 

вятся  съ  боV^:ьшим^>  ко.гичествомъ  пищи  за  разъ,  и 
произойдетъ  несварен1е  пищи  или  „засор'1>н1е  желудка". 

4)  Пища  должна  быть  легкая:  молочная,  мясная, 
варенные  зелень  и  фрукты  (сырыя-  вредны),  рыба,  яйца, 
супъ,  борщъ,  жаркое,  вино,  кофе,  чай. 

Вредно  все  жирное,  острое,  варенное  т-Ьсто,  сырая 
зелень,  и  проч.  Пряности  же  въ  неболыпомч>  количестве 
не  вредны,  ибо  увеличивают!)  отд'Ьлен1е  пищеваритель- 
наго  сока  желудка  (перецъ,  уксусь,  гранатный  сокъ). 

Вино — пить  необходимо  малярику  при  каждомъ  пр1- 
ем'Ь  пищи,  конечно,  в'ь  пеболыпомъ  количеств-Ь  (1  ста- 
канчпкъ);  оно  его  подкр'Ьпляетъ  и  бодритъ.  Можно  пить 
и  водку,  одну  небольшую  рюмочку  за  -Ьдой.  Особенно 
хороши  настойки:  полыновка,  хинная,  березовка,  какъ 
способствующ1я  пищеварен1ю. 

Кофе,  какао  и  чай  тоже  очень  полезны  малярику, 
въ  виду  ихъ  укр+>пляющаго  д'Ьйств1я  на  организмъ; 
чай  же  съ  молокомъ  прямо  незам'Ьнимое  питье  для  боль- 
ного, такъ  какъ  онъ  увеличивает!^  количество  мочи,  съ 
которой  выходитъ  масса  вредныхъ  для  организма  ве- 
ществъ,  и  даетъ  испарину,  благод-Ьтельно  действующую 
на  общш  обм-Ьнъ  веществъ.  Чай  надо  пить  много  (до  10 
стакановъ  въ  день),  съ  молокомъ,  въ  разное  время  дня. 
Изъ    минера:1ьныхъ  водь  хороши:  Боржомъ  и  Нарзанч». 

Ванны  и  купанье  не  очень  хороши  для  малярика;  еще  го- 
ряч1я-  -ничего,  а  холодныя  прямо  вызываютъ  пароксизмъ 
(пспыталч>  на  себ*). 

Конечно,  когда  лихорадка  пройдет7>  и  остаются  ея 
посл'Ьдств1я,  тогда  купанье  и  ванны  прямо  необходимы, 
но  пока  пароксизмы  еще  появляются,  -лучше  не  купаться. 

Оделсда  малярика  должна  соотв'Ьтствовать  и  времени 
шда  и  температур-Ь  воздуха.  Зимою,  осенью  и  весною 
можно  носить  шерстяное  б-Ьлье  (д-ра  Егера),  но  л'Ьтомь 
оно  вредно,  такъ  как7>  очень  теплить,  даетъ  испарину 
п,  значит'ь,  легко  простудиться. 

Прогулки  по  св-Ьжему  воздуху  въ  хорошую,  сухую 
погоду  необходимы,  особенно  до  обЬда  и  утром'ь,  послЪ 
легкаго  завтрака. 

Изъ  рабикальныхг  лекарствъ  надо  принимать  слЬду- 
ющ1я: 

1)  Хининумз  мургатикумп  (С111пшит  шипа!:.)  Х2 — ХЗ 
ЬпЬ.^  можно  сказать,  прямо  специфическое  против1>  ма- 
лярш; оно  хорошо  при  всякой  формЪ  ея.  Принимать  его 
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надо  по  1  —  2  гомеопат,  ложечки,  четыре  раза  въ  день 
(если  оно  дается  одно  безъ  добавочнаго  лекарства):  на 
тощакъ,  за  2  ч.  до  обЪда,  2  ч.  послЬ  об'Ьда  и  на  ночь, 
запивая  глоткомъ  переваренной  воды. 

Если  же  оно  дается  съ  другимъ  лекарствомъ,  тогда 
надо  принимать  оба  лекарства  поперем-Ьнно  черезъ  2—3 
часа,  смотря  по  сил'Ь  бол'Ьзни.  СЫп.  шиг.  обыкновенно 
надо  принимать  во  время  апирекс1и,  а  не  пароксизма. 

2)  Второе  могучее  средство  противъ  малярхи,  ко- 
торое дается  и  какъ  радикальное  и  какъ  палхативное, — 
это   безсмертная  Нукс5  вомика  (Ких  уотюа)  ХЗ — 3. 

Она  хорошо  помогаетъ  Хинину  и  сама  по  себ-Ь 
сильное  средство  противъ  этой  бол'Ьзнп.  Такъ  какъ  во- 
обще маляр1я  выражается  желудочно-кишечшлми  п  пе- 
ченочными симптомами  (пученье  живота,  рвота,  запоръ, 
желтуха,  боли  желудка  и  кишекъ  и  др.),тоео  1р80,  Ких 
уот1са  зд-Ьсь  имЪетъ  большую  сферу  деятельности. 

Ее  надо  принимать  при  сл-Ьдуюш.ихъ  симптомахъ 
малярхи:  языкъ  обложенный,  вкуса  н'Ьтъ,  жажда,  горьк1Й 
вкусъ  во  рту,  тошнота  и  рвота,  пученье,  отрыжкп,  из- 
жога, запоръ  или  поносъ,  желтуха,  боль  печени,  бо.ль 
въ  надчревной  области,  мало  мочи.  Если  ее  принимать 
одну,  то  лучше  (также,  какъ  и  СЫп.  таг.)  по  4  раза  въ 
сутки:  на  тощакъ,  1 — 2  ч.  до  и  посл-Ь  об-Ьда  и  на  ночь, 
по  5  кап.  ХЗ — 3.  Лучше  дЬйствуетъ  ХЗ  (третье  десятич. 
д-Ьлен.). 

Если  ее  давать  съ  СЫп.  тиг.  (или  др.  лекарствомъ, 
согласно  им-Ьющимся  на  .лицо  симптомамъ),  то  ее  надо 
давать  такъ:  Ких  уот1са  всегда  послт  пищи,  спустя  1  — 
2  ч.,  а  др.  .лекарства  до  пищи,  за  2—1  час.  БлагодЬте.ль- 
ное  д'Ьйств1е  Nиx  уога^еа  сказывается  очень  скоро 
уменьшен1емъ    припадковъ    бол'Ьзни. 

Очень  часто  этими  двумя  средствами  (т.  е.  СЫп.  ишг. 
и  Мах  V.)  можно  изл'Ьчить  маляр! ю  Давать  ихъ  надо 
долго,  иногда  2 — 3  м-Ьсяца,  конечно,  сч>  передышками. 

3)  Арсепит  (Агзепгсит)  ХЗ — 3.  Это  тоже  очень  хоро- 
шее средство  противъ  маляр1и,  хотя  и  уступаетч^  первымъ 
двумъ.  Аг8еп1сит  даютт:»  тогда,  когда  СЫп.  тиг.  почему-то 
не  помогаетъ,  когда  болЪзнь  затягивается  и  начинаетъ  раз- 
виваться анем1я.  Иъ  началЬ  болЬзни  его  давать  из.лиш- 
не,  надо  пробовать  первыя  два  средства,  а  уже  если  они 
не  помогли,  то  прибегнуть  къ  Арсенику.  Онъ  бол-Ье 
помогаетъ     людямъ     с.лабымъ,    д-Ьтямъ,     истощеннымъ. 
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Давать  его  надо  тоже  по  5  капель  четыре  раза  въ  день 
(какъ  и  СЬ1п.  тиг.) 

Агзешсиш  можно  давать  и  съ  Них  уотюа,  если 
слабость  и  анем1я  (отъ  маляраи)  сопровождаются  гастри- 
ческими припадками  (см.  N.  уот1с.). 

Я  обыкновенно  начинаю  лечить  бо.л'Ьзйь  специфи- 
ческимъ  СЫп.  типа!;.,  сперва  однимъ,  а  когда  появ:1яют- 
ся  желудочно  -  кишечньш  осложнен1я,  тогда  добав;1яю 
и  Ких  уотхс'у.  Если  же  СЫп.  тиг.  плохо  д-Ьйствуетъ  или, 
что  бываетъ  часто,  больной  прямо  отравленв  хининомъ  у  ал- 
лопатовъ  (глухота,  тошнота,  зацоръ,  горьк1Й  хининный 
вкусъ  во  рту,  въ  кал-Ь  чистый  сЬ1П1П  и  пр.),  то  лучше 
СЫшпЧ  не  давать,  а  перейти  къ  Агзешс'у  и.ли  прямо  къ 
Nиx  уотш^-Ь,  а  черезъ  2--3  нед'Ь ли  можно  испытать  и 
СЫп      тиг. 

Вотъ  г.лавныя  средства  противъ  малярхи  у  гомеопа- 
товъ.  Сл'Ьдуюпця  средства  будутъ   второстепепныя. 

4)  Ипекакуана  (1ресасиапНа  ХЗ — 3).  Это  лекарство, 
какъ  же.чудочно-кишечное,  тоже  часто  (но  далеко  не 
всегда)  помогаетъ  при  лихорадк-Ь;  его  надо  давать  тогда, 
когда  часто  бываетъ  рвота  и  понос7>  и  маляр1Я  вообще 
не  сильна;  праемь  по  3 — о  кап.  черезъ  2  часа 

5)  Пульсатилля  (Ри18аШ1а)  ХЗ — 3,— это  .чекарство 
иногда  тоже  помогаетъ,  особенно  дЪвушкамъ. 

6)  Цедрот  {СеЛгоп)  Х2 — ХЗ.  Вотъ  средство,  которое 
очень  многими  хвалится,  какъ  специфическое  противъ  ма- 
ляр1п,  по,  по  моимъ  наблюден1ямъ,  довольно  многочислен- 
нымъ,  я  отъ  него  никогда  не  видтълъ  большой  пользы^  хотя  и  на- 
значал ъ  его  въ  разныхъ  д-Ь.генхяхъ,  разнымъ  субъектамъ, 
и  всегда  одинъ  и  тотъ  же  резу.хьтатъ,  или  небольшое 
облегчение  или  нуль.  Я  почти  отказался  от1>  него.  Можетъ 
быть  онъ  не  помогаетъ  отъ  такъ  наз  кавказской  лихо- 
радки, а  отъ  другихъ  видовъ  ея  и  помогаетъ,  но  я  опи- 
сываю зд'Ьсь  именно  кавказскую  маляр1Ю. 

Хотя  В1>  лечебникахь  еще  указано  много  средствъ 
противъ  маляр1и  (УегяЬ.  а1Ъ.,Сша,  Архв,  Ас.  рЬоз.,  Сарзхсит 
н  проч.),  но  я  не  наб.чюдалъ  отъ  нихъ  существенной 
пользы,  а  посему  и  не  рекомендую  ихъ. 

Кром+э  этих7>  средствъ,  еп1,е  приходится  п|)пб'Ьгать 
къ  инымъ,  кои  до;1Жны  б1»1ть  отнесены  тоже  къ  разряду 
радика;1ьныхъ,  но  которыя  не  вл1яют1>,  какъ  первая  груп- 
па, на  суть  маляр1и,  а  исправляютъ  т-Ь  бол-Ьзненныя 
яв;[ен]Я,  которыя  бо.чЪзнь  эта  оставила  посл-^^  себя,-    такъ 
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сказать,  отъ  посл-ЬдствпЧ  ея.  Они  даются  уже  тогда,  когда 
пароксизмы  пли  стали  очень  рЪдки  и  слабы,  или  пре- 
кратились сове1)шенно.  Воть  они: 

1)  Мегсиг.  8о1.  ХЗ — 3  /пУ.  Средство  это  дается  для 
„размягчен1я"  печени  посл^  маляр1и,  которая  оплатит- 
ваетъ  при  ней,  т.  е.,  сл^>доват.  для  приведения  ея  въ 
нормальный  видъ.  Такнсе  дается  при  упорномъ  катарр-Ь 
желудка  и  кишекъ  (отъ  маляр1и),  отъ  болей  въ  су- 
ставахъ  и  костяхъ,  кои  часто  остаются  посл'Ь  это11  бо- 
л-Ьзни,  отъ  уплотнен1п  селезенки  и  пр.  Прьемп  по  1 
кост.  ложечк'Ь:  на  тощакъ,  за  часъ  до  об-Ьда  и  на  ночь. 

2)  Агзепгсит  ШЫ.  ХЗ — 3 — тоже  хорошее  средство 
для  разсасыванья  уплотненной  ткани  органовъ  (печени 
и  селезенки).  Пргемъ  тотъ-же,  что  и  Мегсиг.  8о1. 

3)  Нераг  8и1/иг.  сакаг.  ХЗ— хорошо  для  очистки 
крови  отъ  того  худосоч1я,  которое  накопилось  при  ма- 
лярии. Пргемь  по  1  ложечк'Ь:  на  тош,акъ  и  на  ночь, — 
2 — 3  нед'Ьли. 

4)  Реггит.  1ошсит  в — очень  хорошо,  какъ  укр'Ьп- 
.ляюш,ее  и  дающее  аппетитъ  перенесшему  малярхю. 
11р1емъ  по  3  капли  за  'Ьдой,  2  —  3  раза  въ  день,  не 
мен-Ье  1 — 172  мЪсяцевъ. 

0)  С^1гпа  6 — тоже  хороша  посл'Ь  маляр1и,  какъ  хо- 
рошее укр'Ьпляюш.ее  и  способствуюш.ее  пищеварен1ю. — 
Пр1емъ,  какъ  и  Регг.  Ьото. 

Радикал ьныя  средства  надо  пить  долго,  не  подда- 
ваясь на  ту  удочку,  что  пароксизмы  р-Ьдки.  Я  считаю 
необходимымъ  давать  ихъ  не  мен'Ье  '/г  г-ода  посл'Ь 
послЪдняго  пароксизма,  но  конечно  съ  передышками.  И 
ч-Ьмъ  пароксизмы  чаш,е  и  сильн-Ье,  т'Ьмъ  и  лечение  дол- 
жно быть  настойчив-Ье. 

Палгативныя-же  средства  даются  только  лишь  при 
пароксизм'Ь,  чтобы  смягчить  его  си.лу  и  укоротить  его. 
Вотъ  они: 

1)  АсопИит  ХЗ — 3,  при  пароксизм'Ь,  когда  жаръ 
достигаетъ  до  38,5®  и  бол'Ье;  пр1емъ  по  1 — 2  капли  че- 
рез'ь  7*  "Уг  ^^с-  Д^  улучшения.  Онъ-же  хорошъ  и  при 
зноб-Ь,  когда  больного  ломаетъ  и  тянетъ. 

2)  ВеИайоппа  ХЗ  -3,  при  головной  боли  (во  время 
пароксизма),  сухости  глотки,  бред-Ь;  праемъ,  какъ  и 
Асоп11)'а. 

3)  1дпаИа  ХЗ—З,  если  больной  крайне  неспокоенъ, 
раздраженъ;  пр1емъ  тотъ-же. 
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4)  1ресасиапка  ХЗ — 3,  при  тошнот'Ь,  рвот'Ь;  пр1емъ  по 
1 — 2  капли  каждыя  5  минутъ  до  улучшетя. 

0)  Ккиз  1охгс.  ХЗ— 3,  при  сильной  боли  спины,  по- 
ясницы и  ног-ь,  которая  часто  бываетъ  при  маляр1и; 
пр1ел1ъ,  какъ  и  Асоп1^*а. 

6)  Вар1ша  Х2  —3,  при  упадк-Ь  силъ,  „тифозномъ" 
состояши,  во  время  пароксизма;  пр1емъ,  какъ  и 
Асоп1^'а. 

Вотъ  т'Ь  средства,  коими  умгьлый  вуачъ  всегда 
можетъ  излечить  маляр1ю.  Безъ  сомн'Ьн1я  такую  серьез- 
ную и  опасную  болЪзнь  нельзя  лечить  безъ  врача,  ибо 
наблюденае  надъ  внутренними  органами  всегда  надо 
нм^^ть  бдительное,  во  изб'Ьжан1е  роковыхъ  посл-Ьдствхй 
(разрывъ  селезенки,  разрывъ  жолчнаго  м-Ьшка,  крово- 
изл1ян1е  въ  мозгъ,  параличъ  сердца  и  т.  п.).  Легк1я 
же  формы  маляр1и,  конечно,  можно  лечить  и  самому, 
безъ  врача,  но  и  тутъ  лучше,  хотя  изрЪдка  сов'Ьто- 
ваться  съ  нимъ. 

Все  время  бол-Ьзни  больной  долженъ  вести  самый 
правильный  образъ  жизни  и  больше  гулять  по  свЪжему 
воздуху. 

Волосы,  которые  сильно  л-Ьзутъ  при  малярхи,  хо- 
рошо отростают7>,  если  ихъ  мазать  ежедневно  01.  Архз 
или  01,  Агшса;  первое  лучше. 

"Чтобы  резюмировать  все  вышесказанное,  я  пов- 
торяю следующее:  1)  радикальныя  средства  противъ 
маляр1и  (СЬш.  шиг.,  Nиx  уошгса,  Агзешсит  и  пр.)  да- 
ются во  все  время  малярхи,  какъ  специфическ1я,  для 
ея  уничтожен1я;  2)  палгативныя  же  даютъ,  какъ  вставныя, 
для  смягчен1я  какого-нибудь  ея  симптома,  во  время-ли 
пароксизма  или  апирекс1и,  и  сейчасъ-же  прекращаютъ 
дачу  ихъ,  ко.ль  скоро  они  сдЪлали  свое  Д'Ьло,  3)  укртьп- 
ляющгя  (Гегг.  Ьоп1с.,  СЬ1па,  Нераг  и  др.)  даются  уже 
пос.Н'>  бол-Ьзни  ДЛЯ  очи1цен1я  и  укрЪпленхя  организма. 

Въ  зак;1ючен1е  своей  статьи  о  маляр1и,  я,  что- 
бы утЪшить  получившаго  эту  болЬзнь,  скажу  слЬ- 
дующ.ее: 

1)  Маляргя  можетъ  быть  всегда  излгьчена  вполть  го- 
меопатическими  средствами  и 

2)  бол-Ьзнь  эта,  по  полномъ  ея  изл-Ьчеи!!!,  дЬлаеттз 
о^ень  часто  им-Ьвшаго  ее  -болгье  здоровым5  и  свтьоюимп^ 
ч-Ьмъ  онъ  былз  до  нея  (это  я  лично    испыталъ    на  себ-Ь 
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и  другихъ!),  такъ    какъ  масса    жира    и    др.    вредныхъ 
для  органигзма  веществъ  исчозаетъ. 

Значитъ  и  здЪсь  мудрая  пос.ювица  им-Ьетъ  м-Ьсто, 
что  „н-Ьтъ  худа  безъ  добра". 

2-го  апр'Ьля  1903  г. 
Тифлисъ. 


Скорбные  листы  хуторянина. 

Мих.  Качуры. 

IV. 

Хотя  бол-Ьзнь,  о  которой  я  буду  сейчасъ  говорить, 
встр-Ьчается  почти  у  каждаго  пожилого  мужчины  и  прп- 
носитъ  ему  немало  страданий,  но  считается  настолько, 
если  можно  такъ  В1>1рачитьс*я,  неделикатной,  что  опи- 
сывая ее  лично  у  себя,  мало  найдется  охотниковъ  выста- 
вить подь  нам-Ьткой  о  ней  свое  „я";  но  им-Ья  въ  виду 
притязаиае  старой  медицинской  школы  убить  новое  на- 
рождаюп1,ееся  въ  той  же  медицинЬ  у чен1е,  пускающее  свои 
корни  довольно  глубоко,  благодаря  лишь  т'Ьмъ  немно- 
гимъ  П1онерамъ  этого  новаго  учен1я,  идравый  смыс.тъ 
которыхъ  ст()ит1>  на  стороже)  и  не  дае  гь  возможности 
противникамъ  новаго  учен1я  убить  его,  лишь  въ  инте- 
ресахъ  этого  новаго  учен! я  я  и  беру  на  себя  см-Ьлость 
выставить  подъ  настоящей  заметкой  свое  имя.  Д-Ьлаю 
это  также  и  для  большей  уб-Ьдптельности  им'Ьющихъ 
возможность  „слышати  да  слышат^т^^  всю  правоту,  всю 
истину,  всю,  наконецъ,  пользу  новаго  учен1я  относитель- 
но даннаго  страдан1я.  А  сколько  на  Руси  найдется 
жажду щихъ  воспользоваться  хотя  бы  соломенкой  для 
своего  спасен1я  и,  не  в-Ьдая  ея,  не  могупщхч^  хватиться 
за  нее;  а  эта  то  именно  соломенка  и  могла  бы  сослу- 
жить имъ  большую  службу.  Если  бы  принима.1и  во 
вниман1е,  что  в^дь  ненапрасно  же  посл'Ьдовате.ли  гоме- 
опат1и  ВОЗВОДЯТ!»  памятники  незабвенному  основателю 
новой  школы.  Но  вся  б-^^да  въ  ']Ч)М7э,  что  г. г.  а:1лопаты 
не  только  отказываются,  проверять  новую  теор1ю,  но  еще 
с  г])емятся  закрыть  всЬ  щели  д.чя  п])()никновен1я  ея  въжизнь, 
видя  в'ь  повой  теор1и  для  себя  какую  то  гидру,  давши 
ходъ    которой,    немедленно    же  будугь  сожраны    ею    и 
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сами.  По  этому  то  хуторянину  натолкнуться  на  врача- 
гомеопата  и  познакомиться  съ  гомеопат1ей  можотъ  по- 
мочь только  случайность;  отъ  м-Ьстнаго  же  медицинскаго 
персонала,  кром-Ь  насм-Ьшекъ,  о  новомъ  учен1и  ничего 
другого  вы  не  услышите. 

Суть  же  въ  въ  сл'Ьдующ.емъ:  Я,  хуторянинъ  Пол- 
тавской губерн1и,  Миргородскаго  уЬчда,  ст.  „Сагайдакъ" 
К1ев.-Полт.  ж.  д.  лип.,  говорю  во  всеуслышан1е  о  прошлой 
своей  бол-Ьзни  ^геморро-Ь",  изл-Ьчить  которую  лпгЬ  уда- 
;10сь  единственно  благодаря  гомеопатхи,  за  что  и  приношу 
по.'шую  благодарность  какъ  докторам'ь,  помогшимъ  мнЬ 
разобраться  въ  немъ,  г.г.  Д.  и  Л.,  такъ  и  памяти  основателя 
новой  теор1и,  незабвенному  борцу  за  истину,  учен1>йшему 
Ганеману. Отказавшись  отъ  операщи,  на  которую  .течивш1е 
меня  доктора  возлагали  всЬ  надежды, — я  приготовля;1Ся 
было  принять  смерть,  а  сейчасъ,  благодаря  гомеопатти, 
см'ктомогу  назвать  себя  рожденнымъ  вторично  и  настоль- 
ко кр'Ьпкимъ  старымъ  новорожденнымъ,  что  не  знаю,  былъ 
ли  я  такимъ  при  первом7>  своемъ  рожден1и.  Сколько  я 
себя  могу  помнить,  я  в-Ьчно  хпр-ЬсГь,  и  чуть  .ш  не  съ 
20-л'Ьтняго  возраста  у  меня  открылся  геморрой,  — 
насл-Ьдственный  ли  онъ,  или  же  пр1обр'Ьтенный  лично, 
сказать  не  могу.  Отецъ  тоже  страдалъ  имъ.  Не  обращая 
внача.1'1^,  благодаря  своимъ  молодымъ  си-чамь,  ника- 
кого на  него  вниманхя,  я  запу стиль  бол1^знь;  а  когда  мн-Ь 
перева-лило  уже  за  40,  она  начала  давать  себя  чувство- 
вать настолько  сильно,  что  по  неволе  п^зпшлось  прибЬ- 
гать  къ  ;1ечен1ю.  Не  получая  продолжите. чьнаго  облегчения, 
лишь  временно  останавливая  кр()В(>течен1я,  я  все  больше 
запуска;гь  бол'Ьзнь  и  наконец'ь  д-^^.'ю  дошло  до  необхо- 
димости операц1и,  на  которую  однако  я  не  могъ  р-^ь 
шиться,  особенно  б;1агодаря  выписаннымъ  .чечебпрткамъ, 
между  которыми  самымъ  добросов^^стнымъ  въ  данподгь 
случае  считаю:  Монографию  гем()])])оида1ьныхъ  болЬзпей, 
доктора  Андрея  Лебеля.  -  Ходъже  бол-Ьзнп  и  ея  лЬчетия 
были  таковы:  Л'Ьт7>  Ж)  тому  назадъ  знакомый  и])ач  ь 
за-Ьха-лъ  какъ-то  ко  мн-Ь  и  между  разг()во])()М'ь  п])П1п.1()Сь 
сп|юсить  его  о  начинающей  появлятьса  у  меня,  иь 
изв-Ьстное  время  и  из1>  изв-Ьстнаго  м-Ьста,  к})()вп,  па  что 
онъ  сказа.гь:  „Если  темная — ^геморр()1тдальная,  красная 
желудочная,  но  во  всякомь  с.'1уча11  припндии'гго  1^апи1п  и 
она  пр1остановится^'.  Хотя  я  и  посл-Ьдоваль  ого  сои'1,ту, 
временно  принимать  таннинъ,н(^  л^^читься  серьезно  -не  лЬ- 
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чился,  п  вообхце  не  иридавалъ  особоннаго  значен1я  своему 
кровотечешю,  такъ  какъ  оно  меня  особенно  не  безпокоило. 
Так1)  продолжалось  л^^т'ь  10 — 15.  Я  былъ  не  то  здоровъ, 
но  и  не  болен1>.  Частыя  головныя  боли,  плохое  состоя- 
н1е  духа,  головокружен1я,  сердцеб1ен1я,  тошноты,  кр'Ьп- 
к1й  желудокъ  и  мног1е  другхе  необходимые  спутники 
геморроя  хотя  и  безпокоили  меня,  но  все  таки  не  на- 
столько, чтобы  я,  пользуясь  жизнью  въ  деревн-Ь,  могъ 
придать  имъ  значен1о  и  серьезно  л-Ьчиться.  Спустя  же 
н-Ьсколько  л'Ьтъ,  я  началъ  чувствовать  сильную  боль  въ 
поясниц-Ь,  предъидущ1е  симптомы  усилились  и  дЪло 
дошло  до  пол  наго  изнеможен!  я,  застав;1Явшаго  меня  по 
временамъ  ложиться  вч>  постель,  класть  къ  головЬ  ком- 
прессы, Д1этничать  по  н'Ьсколько  дней,  и  все  таки  я  чув- 
ствовал ъ  большой  упадокъ  силъ,  такъ  что  не  могъ  хо- 
дить безъ  палки  или  не  опираясь  о  ст-Ьну,  дверь  или 
вообще  какой  другой  предметъ,  чтобы  не  упасть.  Въ  осо- 
бенности было  тяжело  передъ  испражненхемъ,  произвести 
которое  было  очень  трудно.  Когда  же  яв;1я.1ись  подоб- 
ные припадки  въ  пол^»,  то  л'Ьтом7>  приходилось  рвать 
траву  и  прикладывать  къ  голов-Ь,  если  же  таковой  близко 
не  было,  то  —  просто  землю,  а  зимою  сн-Ьгъ,  что  меня 
немного  облегчаю.  ВсЬ  подобные  припадки  временемъ 
исчезали,  временемъ  же  появлялись  вновь,  какъ  бы  про- 
грессируя, что  и  заставило  меня  лечиться  уже  серьезно. 
8д1'>сь  то  собственно  и  начинаются  мои  испытания, 
описать  которыя  можно  только  В7>  отдельной  б2^ошюрЪ, 
но  никакъ  не  въ  пер1одическомъ  издан1и,  почему  я  огра- 
ничусь только  н^жоторыми.  Изъ  мЪстныхъ  земскихъ  вра- 
чей (фельдшеровъ  уже  не  будемъ  и  упоминать)  могу 
назвать  К.,  Н.,  3.  и  И.,  рецепты  которыхч>  бол'Ье  и.лп  мен-Ье 
разнились  между  собою.  Такъ,  одинъ  давалъ  преимущест- 
венно ри1у.  гайхс.  гЬе!  С7з  па1.  ЫсагЪоп.,  другой  --Го1. 
уеппае  съ  па^г.  зи!^*.,  трет1Й — пих  У01п1с.  съ  щи.  шеп^Ьае, 
четвертый  -  какую  го  кашку,  причем'ь  стави.гь  необхо- 
дим1)1М7>  услов1емч>  забросить  наши  деревенсшя  трясучки- 
повозки,  а  перейти  на  что  нибудь  рессорное.  ВсЬ  же 
осгал1>нт>1е  врачи,  имя  которымъ  лег1онч>,  какъ  м'Ьстные, 
так'ь  и  в])ачи  большихъ  и  малых'ь  городовъ,  сосредото- 
чивали свое  л'Ьчен^е  на  слабительныхъ  и  вяжущихъ,  изъ 
которых-!»  главн-Ьйшими  были:  Боткинская  см'Ьсь,  рици- 
повыя  капсул  и,  таннин^ь  и  оп1й.  Св-Ьтила  того  времени 
въ  г.  Полтав'Ь,  доктора  К.  и  Ш.,  давагш  зеш.  асогйи  съ 
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вх1г.  114ШГ.,  къ  шишкамъ  разные  мази,  особенно  тяп^. 
Ипапае,  ех^г.  Ъе11ас1.,  ех^г.  орИ  и  многое  множество  дру- 
гихъ  гадостей,  включая  сюда  различный  м-Ьстныя  и  загра- 
ничный теплыя  и  холодныя  воды.  Всего  перепробовалъ 
мой  экелудокъ,  такъ  что  приходится  теперь  удивляться, 
какъ  онъ  могъ  еще  остаться  настолько  бодрым7>,  чтобы 
нести  свои  обязанности  до  знакомства  съ  гомеопатхей. 
А  сколько  моя  б-Ьдная  кожа  вынесла  растиран1й  и  поко- 
лачиван1Й  различными  способами,  въ  особенности  по 
способу  Клемма.  О,  добрый  Клеммъ!  гд-Ь  ты  теперь? 
пусть  теб'Ь  земля  перомъ,  если  ты  ушелъ  отъ  насъ!  А 
еслп  ты  здравствуешь  до  сихъ  поръ,  то  ничего  иного 
пожелать  тебЪ  нельзя,  какъ  только  на  себ-Ь  лично  испы-» 
тать  всю  силу  твоего  ген! я,  изобр'Ьвшаго  такую  чудную 
па;10чку.  Не  знаю,  испытывалъ  ли  кто  другой  столько 
страдан1й,  при  личномъ  твоемъ  поколачиван1и,  какъ  я, 
когда  орудие  твоего  гешя  находилось  не  въ  собствен- 
ныхъ  твоихъ,  а,  быть  можетъ,  въ  неопытныхъ  рукахъ; 
но  я  даже  теперь,  будучи  вполн-Ь  здоровъ,  при  встрЬчЬ 
съ  тобой,  вспомнилъ  бы  весь  ужасъ  своей  души  и  не 
сказалъ  бы  тебЪ  спасибо  за  твое  изобр'Ьтен]е;  теперь  и 
лошадей  стараются  такъ  не  поколачивать,  какъ  покола- 
чивали меня  услужливые  гг.  фельдшера  и  доктора.  О 
другомъ  же  ген1а;1ьномъ  изобр'Ьтен1п  челов1^ческаго  ума, 
— кольц-Ь,  и  говорить  не  стану. 

Если  ко  всему  этому  взять  на  себя  трудъ  счесть 
стоимость  моего  л-Ьчен^я,  съ  водами  включительно,  да 
прибавить  еще  стоимость  по-Ьздокъ  въ  разные  города  и 
плату  гг.  вольно  и  невольно  практикующимъ  врачалгь, 
то  получится  довольно  кругленькая  цифра,  которая, 
будучи  взята  вм'Ьст'Ь,  можетъ  служить  хорошимь  под- 
спорьемъ  даже  и  неособенно  б-кдному  челов'Ьку.  А  не 
натолкнись  я  еще  на  Лебеля,  да  согласись  сд^.лать  опо- 
ращю  и  не  пожертвуй  при  ней  жизнью,  то  какую  бы 
сумму  могъ  я  выставить,  какъ  итоп>  своих'ь  лЬчотпт!? 
Это  сторона  матер1альная.  А,  если  взять  еще  н])ан(*твеи- 
ныя  и  физическ1я  страдан1я!  Я  желалъ  бы,  чтобы  нее 
вынесенное  мною  испытали  лично  на  себЬ  гг.  п])осл'Ь- 
довате.ти  гомеопат1и,  так7>  какъ  они,-—  благодаря  уже 
чему,  пускай  сами  себ-Ь  скажу  гъ,  но  ни  какъ  н(»  няукЬ, 
— не  желаютъ  признать  всей  силы,  дешевизнт.1  и  чистоты 
гомеопатической  „водицы",  давшей  мн-Ь  быстрое  облог- 
чен1е    отъ     тяжкой     запущенной    бол-кзни.    Натолкнулся 
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же  я  на  сказанную  ,,нодпцу",  только  лишъ  случайно, 
благодаря  бол-Ьзни  дЬтой  моихъ,  о  чемъ  уже  п  сооб- 
П1,алънастраницахъ  „ГомеопатическагоВ-Ьстника".  Эта  то 
собственно  „водица"  и  дала  мн-Ь  новыя  силы  и  надежду 
на  безбол-Ьзненное  дальн-Ьйшее  существован1е.  Правда,  я 
лечился  долго,  больше  двухъ  лЪтъ;  но  надо  же  принять 
во  вниман1е,  сколько  я  лечился  у  гг.  иосл'Ьдователей 
старой  школы,  не  получая  никакого  облегчения.  Гомеопа- 
т1и  пришлось  бороться  съ  хроническимъ  состоян1емъ 
моей  бол-Ьзни,  дошедшей  уже  до  крайнихъ  пред'Ьловъ. 
Идти  дальше  было  уже  некуда,  а  или  принимай  ножъ 
и  умирай,  или  безъ  ножа,  протяни  свои  страдан1я  и  тоже 
умирай.  Но  вотъ  является  гомеопатическая  чудодействен- 
ная „водица"  со  своими  Зи1Г.,  А1ое,  Аевси!.,  Ких  уот1са, 
Наташе!,  и  Ас1й.  8и1^'иг  и  воскрешает ь  меня.  Различный 
течен1я,  съ  кровью  во  глав-Ь,  какъ  рукой  снимаетъ, 
шишки  расходятся,  и  я  начинаю  себя  чувствовать,  какъ 
дай  Богъ,  чтобы  чувствовалъ  себя  каждый.'  Никакихъ 
ни  водъ,  ни  сложныхъ  л-Ькарствъ,  со  слабительными 
вмЪст^,,  пи  ужасаюш,ихь  мою  душу  поколачиван1Й  и  опе- 
рац1Й,  а  одна  „водица"  дала  мн-Ь  жизнь.  За  подробно- 
стями лечен1я  моей  бол-Ьзни  „водицей"  отсылаю  иптере- 
суюпщхся  къ  брошюрку  о  Геморро'Ь  д-ра  Луценко,  сто- 
ющей,  кстати  сказать,  всего  15  к.;  тамъ  все  из.южено 
кратко,  ясно  и  вм-ЬстЬ  полно.  Я  могу  только  см-Ьло  ре- 
комендовать желаюищм'ь  испытать  д-Ьйствхо  „водицы"  въ 
силу,  повторяю,  личнаго  своего  опыта. 

Я  .лично  л'1'»чился  слЪдующимъ  образомъ:  Сначала 
по  утрамъ  2 — 3  дня  принималъ  Сульфурь\  потомъ  дня  на 
3—  4  бросалъ,  а  зат+>мь  снова  принималъ.  Нуксз  вомика  Э, 
20  коп.  на  столовую  ложку  спирту,  —  по  5  кап.  послЬ 
пипцт,  таким'ь  же  самымъ  путемъ,  т.  е.  2  —  3  дня  при- 
нималъ, потолгь  оставлялъ,  а  зат-Ьмъ  снова  принималъ. 
С'ь  такими  же  самыми  пер1одами  пользовался  и  Гамаме- 
лисл  Х^! — 20  к.  на  стол,  ложку  спирту, — по  о  кап.  три 
раза  вч»  день.  Кь  Ацид,  сульф,  приб'Ьгалъ  вначал'Ь  раза 
2  3  за  все  время  моего  лечен1я,  при  сильномъ  крово- 
течеи1и.  ^лое-  -р1,дко, — по  м'1^р'Ь  необходимости.  Эскулюсъ 
никогда.  Примочки  же,—  3  кайли  Гамсилелисг  в  на  сто- 
ловую ложку  переваренной  воды,  -  ежедневно  на  ночь, 
обмывши  п|)едварительно  изв'Ьстиое  м-Ьсто  мокрой  тряп- 
кой. 13  ь  начал  Ь  ставил 7>  и  свтьчи  пзъ  Гамамелгюь-  -12  св'Ьч. 
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Л-Ьчеше  шло  успешно,  но  чам^чалъ,  что  когда 
по-Ьшь  слишкомъ  жирнаго,  или  въ  особенности  конопля- 
наго  масла,~>^омашняго  приготовлен  1я,  значитъ,  вполнЬ 
св-Ьжаго,-  или  же  напьюсь  стоявшей  въ  графин'1э  н'1эС- 
колько  часовъ  воды,  залежусь  ут21ом7>  долго  въ  постели, 
перехожу  отъ  слишком7>  подвижнаго  образа  жизни  къ 
сидячему  и  наоборотъ,  очень  поволнуюсь,  —  геморрой 
возобнов.чялся,  но  ненадолго.  Н^^сколько  пр1емовъ  Гама- 
мелисг)^  посл'Ь  пищи  Нукс5  вам.  и  все  какъ  рукой  сни- 
ма;10сь.  Водки  и  вообще  спиртпых7>  папитковъ  я  не 
пилчз  и  не  пью. 

СлЪдя  за  собой  достаточно  хорошо,  я  стараюсь 
быть  какт>  можно  исправн1>е  В7>  своем'ь  режимЬ.  Когда 
почувствую  какое  нибудь  н(»домоган1е  или  же  какой 
иной  предв'Ьстникъ  плохого  варен1я,  несколько  капе- 
лекъ  НуксБ  вом.^  а  иногда,  при  кисломъ  вкусЬ,  Хиику 
— вотъ  и  все  мое  теперешнее  л'Ьчеи1е.  О  шпшкахъ  же 
и  вообще  неп2^1ятномъ  ощущен! и  въ  проходЬ  я  забхялъ 
и  думать,  почему  и  чувствую  теперь  себя  очень  и  очень 
хорошо.  Поэтому  неудивительно,  что  я  такъ  много  вы- 
сказа:п>  благодарности  въ  своей  зам-ЬткЬ  по  адресу  сво- 
пхъ  спасителей,  которымъ  и  умирая  буду  благодарень. 
Они  дали  мн'Ь  новую  жизнь,  укрепили  мои  силы,  поро- 
дн.ли  интерес!)  къ  жизни,  уничтожили  тоскливое,  апа- 
тичное настроен1е,  обновили  притокъ  крови  въ  особенности 

къ     мозгу,     пробудили     СПаВП1уЮ    до     ГЬХ7>    пор!)    М1»ТСЛЬ    и 

заставили  ее  работать. 

Остается  еще  одна  сторона  моего  гомеопатнческаго 
л15чеп1я — это  матерхальная.  Какт»  вам'ь  кажется,  сколько 
я  въ  двухгодичное  лЬченхе  своего  геморроя  пстратиль? 
Вы  удивитесь,  а  это  правда.  Всего  навсего  10  р.,  вклю- 
чая и  ВИЗИТ7),  единственный  визитъ,  и  съ  нпм'ь  поЬздку 
къ  докто2зу  гомеопату,  Е.  Я.  Дюкову,  вь  Харьковь.  — 
2  года  и  10  р. !  Да  в-Ьдь  при  лечен1и  у  простой  знахарки 
господа,  в'Ьрующ1е  въ  нпхъ,  тратят'ь  болыие  !  А  вЬдь  это 
истина.  Правда  я  покупалъ  лЬкарстка  въ  низких^»  дЬ- 
;1ен1яхЧ)  и  сам7)  уже  ихь  разводн.П)  по  м'ЬрЬ  необходи- 
мости. 

Право,  если  бы  мнЬ  кто  передаваль  все  это,  то  я 
бы  не  пов'Ьрилъ,  но  испьгтавшн  все  описанное  па  себЬ 
.чпчно,  я  см'Ьло  могу  рекомендовать  это  лечеп1е  и  дру- 
гнмъ,въпо;1НОЙ  ув'1)репности,что  кажд1.п'"1,познаком11вш11'1ся 
съ  гомеопат1ей,  полюбить  ее.  Если  въхрон  и  ческой!  форм-Ь 
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бол'Ьани  п  придется  л-Ьчиться  долго,  но  зато  съ  надеж- 
дой на  полное  выздор()влен1е,  а  получивъ  таковое,  будетъ 
чувствовать  запасъ  новых'ь  св-Ьжихъ  силъ,  за  пр1обр'Ь- 
теп1е  которыхъ  принесетъ  заслуженную  благодарность 
какъ  врачамъ-гомеопатамтэ,  такъ  и  безсмертному  осно- 
вателю г()меопат1и,  незабвенному  Ганеману» 

Все  это,  мною  сказанное,  не  реклама  изобр-Ьта- 
телю  новаго  средства,  разсчитанная  на  пр1обр'Ьтен1е  боль- 
шаго  числа  пащентовъ,  такъ  какъ,  согласитесь,  кораблей 
въ  гомеопат! и  наживать  неоткуда  (за  2  года  10  р.),  а  голосъ 
пзстрадавшейся  души,  желающей  под-Ьлиться,  получивъ 
полное  исд'11лен1е,  сь  такими  же  страдальцами,  какимъ 
бь1лъ  и  я.  Это  проверенная,  истлтанная  и  лично  мной  пе- 
режитая истина,  давшая  мнЬ  второе  мое  рожден1е. 

„Им'Ьюш,1е  уши  слышати  да  услышать!^ 

Станц1я  «Сагайдакъ:>. 
К1ев.-11олт.  ж.  д.  лпн. 


Вредъ  известковыхъ  солей  при  подагре  и  въ  старчесиоиъ 

возрасти. 

Д-ра  Нордгорста  (Висбадонъ). 

Что  нъ  ПОЖИЛОМ!:»  возраст-Ь  очень  часто  происхо- 
дитъ  об7>известл'Ьп1е  сосудовъ,  фактъ  этотъ  былъ  уста- 
иоплепь  многократно,  особенно  на  трупахт>  подагриковъ; 
одповремонно  обнаруживаютъ  также  большую  наклон- 
ность к'1»  окостен'Ьн1ю  и  хряш,и. 

Очевидно,  старческ1я  ткани  им^ютъ  наклонность 
къ  отлолген1ю  В7>  нихъ  извести.  Причина  этого  можетъ 
заключаться,  во  первыхъ,  въ  болЬе  обильномъ  соде23жа- 
1ПИ  извести  въ  крови,  во  вторыхъ,  въ  пониженной  рас- 
творимости известковыхъ  солей  и  уменьшен1и  выведен1я 
их'ь  мочею. 

В'ь  самомтэ  д-Ьл'Ь,  Лимбекъ  ц-Ьлымъ  рядомъ  опы- 
товь  установилъ,  что  известь  и  фосфорная  кислота  вы- 
д'Ьлиютея  у  стариков  ь  в'ь  гораздо  меньшемчэ  количеств-Ь, 
неужели  у  молодыхь.  Зат'Ьмт^  Румпфъ  доказалъ,  что  въ 
случаях'ь  склероза  (()бъизвествл'Ьн1я)  сосудовъ  расходъ 
из1кч"ги,  по  отпоиичпю  къ  приходу  ея,  бываетъ  уменшенъ. 
Так'ь,  в'ь  одпом'ь  случаЬ  вь  течен1е  6  дней  мочею  выво- 
дилось окиси  кальц1я  въ  среднемъ  только  по  0,0621  грам. 
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въ  день.  Тотъ  же  Румпфъ  нашелъ,  что  1000  частей  крови 
новорожденнаго  содержитъ  только  0,045  ч.  извести,  тогда 
какъ  такое  же  количество  крови  взрослаго  (одного  д1а- 
бетика)  содержа;10  ея  въ  6  разч>  больше.  У  г2)удного  ре- 
бенка почти  вся  поступающая  въ  тЬло  известь  очень 
скоро  расходуется  на  окостен-Ьнхе  скелета,  тогда  какъ  у 
старика  не  только  поступающая  въ  т-Ьло  известь  не 
ИАсЬеть  никакого  прим-Ьненгя,  но  онъ  даже  склонен'ь  от- 
давать ее  и  изъ  имЬющагося  уже  запаса,  такт:.  какъ, 
всл'Ьдств1е  незначительности  его  т-Ьлесныхъ  движен1й,  у 
него  является  атроф1я  органовъ  движен1я. 

Вчэ  посл'Ьдн1е  7 — 8  л'Ьтъ  авторъ  (д-рч>  Нордгорсть) 
сд'Ьлалъ  сл-Ьдуюпця  наблюден1я.  Если  заставить  лицъ 
въ  возрасти  ниже  40 — 45  л'Ьтъ,  пить  ежедневно  столько 
Висбаденской  воды  (СI■^сЬ^^\Vа88е^),  чтобы  ихъ  моча  сд'Ь- 
ла;1ась  щелочною  или  только  нейтральной,  то  последняя 
оказывается  содержащею  об1»1кновенно  столько  углекис- 
лой извести,  что  получается  плотный  осадокъ  ея.  У  лицъ 
же  старше  40 — 45  л.,  при  употреблен1и  такихъ  же  коли- 
чествъ  этой  воды,  получается  обыкновенно  совершенно 
чистая,  щелочная  моча.  Причина  этого  можетъ  заклю- 
чаться лишь  въ  томь,  что  болте  молодые  индивиды  въ 
состоян1и  лучше  выдтьлять  излишпгя  количества  извесшщ 
неокели  болгье  старые. 

Зависитч»  ли  это  задержан1е  отъ  неспособности 
почекъ  или  слизистой  оболочки  кишечника  выдЬлять 
бол-Ье  значительныя  количества  извести,  или  же  причи- 
ну этого  нуяшо  искать  въ  наклонности  нЬкоторыхъ  ор- 
гановч:>  вбирать  въ  себя  известковый  соли,  —  решить 
Эт'оттэ  вопросъ  можно  будегь  только  тогда,  когда  будеть 
сд'Ьлано  значительное  число  количественпыхч»  (шредЬ- 
лен1й  извести  въ  крови  различи1»1хъ  возрастовь.  У  а 
ск.чонность  къ  отложеп1ямъ  извести  вТ)  пожилом'ь  ноз- 
раст'Ь  говорятъ  столь  часто  паблюдаемыя  въ  эгомъ  воз- 
расти объизвествл'Ьп1я  В7)  артер1ях ь  и  другихь  органахг,. 
За  неспособность  же  органи.^ма  освобождаться  отъ  б()Л1>- 
шихъ  количествъ  извести  говоря гъ  наблюдения  Румпфа 
п  Лимбека.  Посл'Ьднему  автор'ь  отводить  первое  мЬсто. 
Всл-Ьдствге  этого  недостаточнаго  выд'Ьлен1я  извести  п(»- 
обходимымъ  образом'ь  должно  увеличиваться  С()держап1е 
ея  въ  соках7>  организма,  а  неизб1>жиым1>  п()СЛ'ЬдстБ1ем'1> 
этого  яв.чяется  отложенхе  ея  вь  ткаии. 

Это    отложен1е    извести  совершается  главнымъ  об- 
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ра;зомъ  вт^  артер!  и,  какъ  бо;1ьш1Я,  такъ  и  малыя.  Пося'Ьд- 
н1я  во.гЬдств1е  .этого  могутъ  превращаться  въ  плотно- 
ст'Ьпныя  трубочки,  В7>  бол'Ье  же  крупныхъ  артерхяхъ 
отложнеп1я  образуютъ  большей  или  меньшей  велич1шы 
чешуйки  и  бляшки.  Патолог1я  давно  установила,  что 
им(»нпо  подобное  объи8вествл'Ьн1е  мозговыхъ  артерхй 
бываетъ  самою  частою  причиною  апоплекс1Й,  особенно 
у  иодагриков7>;  ап()плекс1я  же  бываетъ  чаш,е  всего  при- 
чиною смерти  въ  пожиломъ  возрасти. 

Объизвествл-Ьнге  крупныхз  артергй  вызываетъ  гипер- 
троф1ю  сердца,  которая  въ  течен1е  н-Ькотораго  времени 
компенсирует!)  разстройства  въ  кровообращен1и.  Когда 
же  это  объизвествл'Ьн1е  распространяется  на  мелкге  ар- 
тер111  и  даже  на  капилляры,  то  скорость  течен1я  по 
нимь  крови  и  пиган1е  кровью  соотв'Ьтственныхъ  областей 
т'Ьла  затрудняется  В7>  еще  большей  степени, — отсюда  и 
происходитл»  наблюдаемое  з'^  стариковъ  понижен1е  пита- 
Н1Я  тканей  и  старческое  исхудаше.  Ч-Ьмъ  меньше  при- 
текаеть  къ  тканямтэ  крови,  т-Ьмъ  хуже  (^н'Ь  питаются, 
гЬмъ  недостаточн-Ье  происходитл>обм'Ьнъ  веществъ;умень- 
П1еп1е  щелочности  соковъ  влечет^ь  да;1ьше  понижен1е 
окислен! я  и  увеличен1е  образовашя  мочевой  кислоты, 
тканп  становятся  сунхе  и  такимъ  образомъ  получается 
бол'Ьо  благопр1ятныя  услов1я  для  отлоясен1я  шариковъ 
уратовъ  В71  ткани  и,  сл'Ьд.,  для  возникновен1я  пода1^2эы. 

Поэтому  вполн'Ь  ращонально  для  предупреждешя 
преждевременной  старости,  характеризующейся  объиз- 
вествл1'»н1емъ  кровеносных^)  сосудовъ  и  хрящей,  а  также 
и  при  мочекпсломТ)  д^атез^Ь  по  возможности  изб'Ьгать 
употреблен1я  богат1»1хъ  известью  минеральных^)  водъ  и 
вообще  углекислой  извести.  А  между  т'Ьмъ  при  моче- 
кисл()М7)  д^атез-Ь  уже  сь  давняго  времени  наблюда;1ись 
прекрасп1»1е  результаты  от'ь  углекислой  и  фосфорнокис- 
Л011  извести  *). 

Если  Нордеп'ь  во  многихъ  случаях^)  и  вид-Ьлъ 
будто  бы  уменьшен1е  ()бразован1я  мочекислыхъ  конкре- 
мент()В7»  иосл'Ь  введен1я  значительныхъ  количествъ  угле- 
кпсло!!  извести,  то  это  можно  (^б7)ЯСнить  скор'Ье  труд- 
ностью ныд'Ьлеп]я  образующейся  в'ь  тЬл'Ь  мочекислой 
извести,  которая,  по  Гар1)о,  растворяется  въ  водЪ  .лишь 

*)  Д-ръ  Шюсслоръ  счптаотъ  фосфорнокислую  известь  главнымъ 
средствомь  при  старч(^ск11хъ  разстройствахъ. 
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въ  количеств-Ь  1:2800  част,  п  скорость  диффуз1и  которой 
чрезвычайно  незначительна,  нежели — ^какъ  ^-тверждаетъ 
Норденъ, — у  меньшею  емъ  въ  моч-Ь  количества  фосфор- 
ной кислоты  посл'Ь  введен1я  извести.  У  лицъ  болЬе 
пожи.лыхъ  (за  40  л'Ьтъ)  мочевая  кислота,  при  введен!  и 
бо.тЬе  значительныхъ  количествъ  углекислой  извести, 
соединяется  съ  известью  В1>  мочекислую  известь. 

Образоваше  этого  химическаго  соединен1я  усили- 
вается, если  въ  т'Ьло  вводится  мало  натронныхъ  солей 
пли  если  циркулируюп1,ая  въ  сокахтз  т-Ьла  сода  связана 
съ  кислотами, — фосфорной,  уксусной,  молочной,  винной 
и  друг.  Авторъ  сд'Ьлалъ  на  самомъ  себ1^  следующее  ин- 
тересное въ  этомт>  отношении  наблюдете.  Въ  течен1е 
бол'Ье  30  Л'Ьтъ  от>  былъ  иринужденъ,  всл'Ьдств1е  сильной 
кислотности  желудка,  принимать  ежедневно  по  8 — 10  грам. 
двууглекислой  соды,  о  иЬтъ  какъ  онъ  нача.лъ  пить 
Висбаденскую  воду  ((^^^сЬ^^\^га88в^),  насыщенную  угле- 
кислотой, по  бутылкЪ,  2 — 3  часа  спустя  посл'Ь  -Ьды, 
при  чем7>  прхемы  двууглекислой  соды  сдЪлались  излиш- 
ними. (Безъ  углекислоты  эта  вода  не  обладаетъ  такимъ 
дМств1емъ).  Избытокъ  кислоты  въ  желудке  исчезъ, 
но  такъ  какъ  у  автора  было  сильное  насл'Ьдственное 
предраспо:10жеп1е  къ  подагрЪ,  то  онъ  продоля^алъ 
пить  туже  воду. 

Прошлую  зиму,  проживая  около  6  нед'Ьль  въ  Ницц'Ь, 
онъ  пилъ,  вм-Ьсто  Висбаденской,  много  мЬстной  питье- 
вой воды,  очень  вкуснс^й,  но  и  очень  жесткой,  богатой 
известковыми  солями.  На  посл-Ьдией  иедЬл'Ь  своего 
пребдлвануя  въ  Ницц'Ь  онъ  зам-Ьтиль  чувствительность  и 
холодность  средняго  пальца  правой  руки.  Утромъ,  послЪ 
мытъЯу  палецъ  сталь  совершенно  блгьдиымь  и  холодными  и 
только  ночью,  въ  постели,  снова  сделался  теплымъ. 
Пульсъ  на  пальц-Ь  былъ  неощутимъ,  и  на  средпемъ 
сустав-Ь  вокругъ  арте2)1Й  образовалась  твердая,  величи- 
ною съ  чечевицу  опухоль,  очень  чувствительпая  при 
надавливан1и.  Всяк1Й  разь  послт  мытья  рут  наступала 
анемгя  пальца^  продолоюавгиаяся  несколько  часовъ,  Палещ 
становился  теплымъ  лить  ночью,  хотя  и  тогда  онъ  былъ 
еще  гарс1здо  холодите  остальныхъ  пальцев7>,  что  продол- 
жа.'10сь  еще  и  4  м'Ьс.  спустя.  Возвратившись  домой, 
^т^у  началч^  снова  пить,  по  старой  привычк^^,  ежедневно 
по  буты.'гк'Ь  Висбаденской  воды,  и  только  иногда  пнио 
и  вино.  Въ  концЪ  1юня  твердая  оп}^холь  исчезла,    арте- 
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р1я  на  протяжен!!!  между  первымъ  и  вторымтэ  суставами 
пальца  еи1,е  тверда,  пульсъ  слабо  ощутимъ,  но  палецъ 
не  такъ  холоден7>  и  анем1я  его  больше  не  появляется. 
Такъ  какъ  въ  остальном^»  авто2Уь  чувотвовалъ  себя 
совершенно  здоровымъ,  то  онъ  полагаетъ,  что  въ  дан- 
номъ  случае  не  могло  быть  об7>извествл'Ьн1я  части  ар- 
тер1п,  а  т^м7>  бо;г1эе  отл()жен1я  мочекислой  извести 
вокругь  нея,  противъ  чего  говорить  также  возникновенге  и 
течен1е  бол-Ьзни.  Шредер'ь-вапъ-дер^^-Колькъ  нашелъ  въ 
одномъ  случа-Ь  сильной  подагры  рукъ,  что  окружность 
вепъ  была  сильно  импрегнирована  мочекислой  известью 
и  он'Ь  приняли  видъ  б4лых7>  шнурковъ. 

Б1»тло  ли  въ  случа-к  автора  отложен1е  вокругъ 
артер1и  углекислой  или  мочекислой  извести,  онъ  не 
р'Ьшает7>.  Причиннымъ  моментомъ  во  всякомъ  случаЬ 
послужило  обильное  употреблеп1е  очень  жесткой,  из- 
вестковой воды. — 

Д;1Я  врача-гомеопа'1а  им'Ьетъ  зд-Ьсь  большой  инте- 
ресъ  то,  что  въ  приведенномъ  случа'Ь  выступают7> 
некоторые  характерные  для  Калкар.  карб.  симптомы. 
Таковы,  связь  между  болью  и  холодностью  пораженной 
части,  ухудтете  и  возобиовлеше  страданья  поемь  мытья^ 
малокровпостъ^  оитьмгьше, 

Такъ  какъ  у  пожи.лых!)  людей  бываетъ  задержан1е 
в'ь  т'Ьл'Ь  известковыхъ  солей  и  оно  т'Ьмъ  больше,  ч-Ьмъ 
больше  вводится  въ  тЬло  извести,  то  отсюда  очевидно, 
по  мн'Ьнхю  автора,  вытекаетъ,  что  доставка  извести 
организму  должа  быть  ограничена  и  въ  особенности 
нужно  изб'Ьгать  упот2)еблен1я  известковтлхъ  водъ,  какъ 
ЕасЬш^еп,  К^опеп^ие11е,  Соп^гехеухИе,  Л\^1Иип§еп  и  др. 
Этимъ  лицамъ  и  въ  особенности  старымъ  подагрикамъ 
онъ  сов'Ьтуетъ,  паоборотъ,  так1я  углекислыя  воды,  ко- 
торыя  содержат'ь  въ  значительномъ  количеств-Ь  двуугле- 
кислый натръ  (соду)  и  поваренную  соль,  но  въ  то  же 
время  иезначительныя  количества  углекислой  извести 
(и  углекислой  магнезии).  ЦЬль  подобныхъ  минеральныхъ 
водъ  можетъ  заключаться  лишь  въ  томъ,  чтобы  давать, 
крови  зозможно  больше  углекислаго  натра,  такъ  какъ 
установлено,  что  это  натронное  соединен1е,  въ  концен- 
трац1и  0,4^01  растворяегь  наибольшее  количество  мо- 
чевой кислоты  и  держип»  ее  въ  растворе. 

Но  автора  можно  бы  спросить:  не  обусловливаютъ 
ли  какъ  разъ  минимальныя  количества  углекислой    из- 
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вести,  содержат,! яся  въ  предлагаемыхъ  имъ  минераль- 
ныхъ  водахъ,  д-Ьйствительности  ихъ  при  подагр-Ь,  при 
чемъ  эта-то  углекислая  известь  и  даетъ  новый  толчекъ 
упавшему  выведешю  известковыхъ  солей  мочею  ?  Кальк. 
карбон,  въ  высокихъ  д'Ьлеп1яхъ  несомн-Ькно  является  въ 
н'Ькоторыхъ  случаяхъ  подагры  весьма  д'Ьйствительнымъ 
средством7>.  Что  у  подобных'ь  больныхчэ,  какъ  и  у 
старыхъ,  дряхлыхчэ  людей  обильное  введен1е  известко- 
выхъ солей  обыкновенно  ухудгааетъ  ихъ  состоянхе,  это 
конечно  вполн'Ь  допустимо;  но  зд-Ьсь  выступаетъ  уже 
на  сцену  химизмъ.  М. 


Лечебныя  заметки. 

34.  Лечете  серАцеб1еи1я  и  другихъ  сердечныхъ  разстройствъ. 

1.  Нервное  сердцебген1е.  Главными  лекарствами  въ 
этомъ  случа-Ь  служатт>:  МозсЬиз,  Сас^из  ^гапйхЙ.,  Со^'Геа, 
Них  то8сЬа1}а,  Ри18а1;111а,  ТаЬасит. 

Мосхусд  (МозсКиз)  отличное  успокоительное  средство 
для  бо.чьного  во  время  припадковъ  сердцеб1ен1я;  но  оно 
также  помогаетЧ)  и  при  сердцеб1ен1и  истеричных7>  боль- 
ныхч:».  Д-Ьлешя  ХЗ — XI,  в'ь  растиран1и  или  разведен1и, 
черезъ  74  ^аса;  часто  бываетъ  достаточно  1 — 2  пр1е- 
мовъ. 

Еоффеа  (Со]/еа)  рекомендуется  особенно  для  нервныхъ 
.чюдей,  при  сердцеб1ен1яхъ,  сопровождаемыхъ  колющими 
болями  въ  предсердечной  области.  Въ  особенности 
показано  это  средство  при  очень  обильномъ  отд'Ьлеп1и 
мочи,  и  въ  посл-Ьдием-ь  случа-Ь  больной  ощуш,аетчэ 
изв'Ьстное  чз^вство  страха.  Чаще  всего  применялось 
6  дЪл.  Во  время  припадка  можно  положить  на  языкъ 
н-Ьсколько  крупинокъ  въ  сухомъ  вид^з.  Чтобы  пре- 
дотвратить возобновлен1е  припадковъ,  нужно  въ  течен1о 
6  дней  давать  утромъ  и  вечером'ь  по  одному  пр1ему. 

Нуксъ  мосхаша  (Nиx  шозсШа)  особенно  пригодна  для 
истеричныхъ,  когда  при11адокч>  сердцеб1ен1я  сопровож- 
дается бол'Ьзненными  ощущен1ями  и  расположен]емъ  КЧ) 
обморокамч>.  6  д'Ьл.,  каждые  74  ^^са. 

Кактусь  грандифлора  {^Сас1и8  дгапс[г{1ога).  Это  чрез- 
вычайно важное  средство  при  органическихъ  бо;И;зняхь 
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сердца  пригодно  также  при  обыкновенныхъ  нергпыхъ 
сердцеб1ен1яхъ,  когда  они  бываютъ  сильны,  продолжаются 
день  и  ночь,  а  при  ходьб+э  усиливаются  и  сопровождаются 
чувствомъ  ст'Ьснен1я  В7>  области  сердца  и  страхомъ. 
Кактусъ,  сл-Ьдуеть  особенно  2^екомендовать,  когда  при- 
падки усиливаются  при  наступлен1и  регулъ.  Но  опытамъ 
^ои88е^  (Жуссе),  при  нервныхъ  сердцебхенгях'ь  бол-Ье 
всего  пригодны  болЪе  высок1я  д'Ьл.  (6 — 12),  тогда  какъ 
при  органическихъ  бол'Ьзняхъ  сердца  полезны  низкхя 
дЪлен1Я  и  даже  тинктура. 

Пульзатилля  {^РгйзаНЧа')  особенно  пригодна  при 
бл'Ьдной  немочи  (сЫого818),  когда  се2)дцеб1ен1е  обнару- 
живается во  время  -Ьды  и  сопровождается  ощущен1ями 
страха  и  потемнешемъ  въ  глазахъ.  Иногда  при  этомъ  не 
сл'Ьдуетъ  забывать  также  Табаку мъ,  1одъ  и  С'Ьру. 

Табакумз  {^ТаЬасит\  Сердцеб1ен1е,  когда  больной 
лежитъ  на  л'Ьвом7>  боку,  шумъ  въ  ушахъ,  летающ1я 
мушки  въ  глазахъ,  сухой  кашель,  грудная  жаба,  холодныя 
кон(»чн()Сти  и  клейк1й  потъ. 

1одб  (/оЙ!/тп)  Ощуш,ен1е  слабости  въ  груди  и  въ 
сердц'Ь,  сильное  сердцеб1ен1е,  увеличивающееся  при 
мал'Ьйшемъ  напряжен! и  (при  ходьбЬ,  при  спускай! и  съ 
л'Ьстницы);  чувство  тяжести  въ  области  сердца.  Пред- 
сердечный  страхъ,  побуждающ,1Й  больного  постоянно 
м'Ьнять  положен1е.  Пу.гьсъ  скоръ,  малъ,  слабъ,  причемъ 
д-Ьятельность  сердца  бурная,  неправильная,  по  временамъ 
перемежаюи1,агося  характера. 

Перебои  сердца:  Зрх^е!  а,  СасЬиз,  СЬапа,  Зерха,  8Ьго- 
рЬап^из  и  СагЬо  уе^е^аЬШз. 

Сптелгя  18р1§еИа1.  На  это  средство,  независимо 
от7>  перемежаемости  пульса,  указываютъ  ещ,е  и  ощ}^ш,е- 
и1е  дрожан1я  сердца,  ухудшающееся  при  мал'Ьйшемъ 
движен1и,  предсердечная  тоска;  при  этомъ  часто  дис- 
пепс1я,  кислая  отрыжка,  вздут1е  подъ  ложечкой,  тош- 
нота, давление  В7>  желудкЬ. 

Кактусъ  (СасШз),  При  нем'1>  диспепс1я  выражается 
е1де  сильнее.  Пищеварен1е  замедлено  и  сопровождается 
сильнымъ  давлен1ем'ь  въ  нселудкЬ  и  ои1,ущен1емчэ  въ 
пемъ  тяжести.  От2)ыжка  черезъ  8- -10  часовъ  посл-Ь 
у  потреб  лен1я  ппщи;  б1ен1е  артерШ;  перебои  съ  ощуще- 
н1ем'ь  страха  и  боли  въ  области  сердца. 

Хина  (  СЫпа).  Диспепс1я  съ  перемежающейся  сердеч- 
ной   деятельностью.    Китическш    опых^ь    подтвердилъ 
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д-Ьйствите.'гьность  этого  средства  при  этого  рода  недугахъ, 
въ  особенности,  когда  въ  жеяудкЬ  ргмЪется  чувство 
значительной  полноты,  усиливающееся  при  мал'Ьйшемъ 
употреблен1и  пищи.  Вздут1е  газами,  при  хорошемъ  ап- 
петит'Ь. 

Сетя  (Зерьа).  Сильно  выраженная  диспепс1я,  жаръ 
въ  желудкЬ,  отрыжка,  тошнота,  б1ен1е  въ  подложечк-Ь, 
перебои  сердца  при  Ьд-Ь,  сопровождаемые  сильнымъ 
ощущен1емъ  страха;  колики  и  позывы  къ  частымъ 
испражнешямъ. 

Карбо  вегетабилисъ  (СагЬо  юедеШЫЫз).  Диспепсия, 
сопровождаемая  коликами  и  вздут1емъ  газами,  съ  пере- 
межающимся пульсомъ;  последнее  обнаруживается  посл^ 
каждаго  употребления  пищи  и  передъ  т-Ьмь,  какъ  боль- 
ной ложится  спать.  Лекарство  это,  п2:)инятое  даже  во 
время  припадка,  обыкновенно  успокаиваетъ  боль. 

Строфантг  (81горЬап1и8\  Столь  важное  средство 
при  а2)итм1и  (неправил  ьномъ  б1ея1и)  сердца  и  арте- 
ри)Скле1эоз'Ь  (окостен'Ьн1и  артер1Й)  сл-Ьдуетъ  им15ть  въ 
виду,  когда  перемежаемость  б1ен1й  сердца  делается 
постоянной  и  когда  уже  можно  п2зедполагать  изм-Ьненте 
въ  артер1яхъ  (аг^ег1^18),  достигшее  изв-Ьстной  степени. 
Отъ  о — 15  капель  тинктуры  въ  день. — (Юг.  Тоибзе^ — Ь'аИ 
те(11са1). 

35.  Дигиталисъ.  Дигиталисъ  показуется  главнымъ 
образомъ  у  больныхъ  съ  разстройствомтэ  сердечной 
д-Ьяте.чьности  (при  порокахъ  сердечныхъ  клапанов1>), 
съ  отеками  тЬла,  особенно  ногъ,  а  также  во  время 
воспа;1ен1Я  легкихт^,  инфлюэнцы  и. ли  при  ожир'Ьн1и 
сердца,  когда  сердце  бхлваетъ  ос.таблено,  бьется  очень 
быстро  и  въ  тоже  время  слабо,  также  при  сильномъ 
сгЬснен1и  В7э  груди,  одтлшк'Ь,  ночныхъ  припадкахъ  стра- 
ха, потребности  ов'Ьжаго  воздуха  (открытаго  окна),  съ 
одновременными  отеками  или  безъ  нихъ. 

Бильротъ  называетъ  красную  перстянку  (Ю!^!- 
<;а11*8)  кнутомъ,  потому  что,  какъ  посл'Ь  удара  кнутомъ 
лошадь  н-Ькоторое  время  работаетъ  жив'Ье,  такъ  и  осла- 
б1шшее  сердце,  д-Ьятельность  котораго  становится  все  ху- 
же, с.тЬдуетъ  насильственно  возбуждать  великимъ  сердеч- 
нымъ  спецификом'ь,  Дигиталисомъ.  Возбужден1е  длится 
некоторое  В2^емя,  но  затЪмъ  сердце  снова  устаеть  и  его, 
какъ  и  коня,  снова  приходится  хлестать.  Но  не  с;гЬ- 
дуетъ  этого    дЪлать    усиленно.    Кто,    вм'Ьсто    сильнаго 
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настоя,  употребляет!»  низкое  гомеопатическое  разведен1е, 
тотъ  получаетъ  несравненно  лучшее  результаты.  Необ- 
ходимо также  изб'Ьгать  давать  лекарство  шаблонно, 
н-Ьсколько  дней  и  даже  недель  подъ2)ядъ.  Можно  также 
брать  капель  К)  пнзкаго  дЪлешя  11Х  или  2Х)  на 
винный  стаканчикъ  воды  и  давать  больному  калсдые 
3  часа,  р'Ьдко  чаще,  по  1 — 2    чайныхъ    ложечки. 

36.  Теребинтина  при  обморожен'тхъ.  Д-ръКорр  нашелъ 
Теребентина  О  наилучшими  средствомъ  противъ  обмо- 
роженШ.  Оно  полезно  ирп  простыхъ  озноблен1яхъ, 
воспалительныхъ,  сопровождающихся  сильнымъ  зудомъ, 
при  чемъ  этоть  зудъ  ухудшается  отъ  тепла,  и  даже 
при  обморожен1яхъ,  характеризующихся  припухлостями 
ярко-краснаго  блестящаго  цв-Ьта,  съ  пульсирующими 
болями. — Прим'Ьнялъ  ли  авторъ  это  средство  только 
наружно  или  внутрь,  въ  замЬтк'Ь  не  говорится. — (Мей. 
СеиЬ.,  Мау  1903). 

37.  Натруиъ  олеиникуиъ  при  желчныхъ  каиияхъ.  Пг.  уап 
Корреп  находить,  что  теперешн1Й  средн1Й  „циви.гизо- 
ванный"  желудокъ  не  особенно  охотно  переноситъ 
оливковое  масло,  назначаемое  при  желчныхъ  камняхъ. 
Поэтому  онъ  сов'Ьтуетъ  его  заменить  бо.л'Ье  пр1ятнымъ 
о.леатомъ  соды  (па^гиш  о1е1П1сиш),  кото21ый  размягчаетъ 
камни  и  они  зат'Ьмъ  болЪе  легко  проходятъ  по  пече- 
ночнымъ  протокамъ  и  извергаются  съ  каломъ  въ  вид-Ь 
песка. — (Мей^са!  Ма§а21пе,  ГеЪг.  1903). 

38.  Феррумъ  фосфор,  при  лицевой  невралгж.  Д-ръ  К1т1ег 
сообщаеттэ  о  прекраспыхъ  результатахъ,  получаемыхъ 
отъ  этого  средства  при  названной  невра;1Г1и.  Д.  15  л., 
анемичная,  съ  обильнтлми  м'1>сячными,  страдала  3  м^5С. 
упорной  подглазничной  неврал г1ей.  ВсЬ  средства  ока- 
зывались безъ  по;1ьз1»т.  Регг.  рНозрЬ.  6  д+пл.  въ  два  дня 
совершенно  изл-Ьчило  ее.-  -Второй  случай  съ  молодой  жен- 
щиной, 27  л.,  страдавшей  н'Ьсколько  м'Ьсяцевъ  правосто- 
ронней невралНей  .лица,  ухудшавшейся  по  утрамъ;  у 
нея  бы.ли  непрапильныя  м-Ьсячныя,  маточныя  кровотече- 
Н1Я  и  друпя  маточныя  разстройства.  Nиx,  СЬатотШа, 
Т^пайа  не  приносили  пользт,!,  Р'еггит  же  рНозрН.  6,  а 
зат+эмъ  12  и  18,  быстро  изл'Ьчилъ  и  этотъ  случай. 
Повиднмому,  правая  сторона  и  ухудшен1е  по  утрамъ 
служагъ  спецгальными  показан1ями  для  этого  средства. 
— (Меа.  ОвпЬ.,  Мау  1903). 

39.  Аконитъ  и  Фосфоръ  при  пневион1И.  Для  иллюстращи 
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ТОГО,  какую  силу  им^ють  гомеопатр1ческ1я  л-Ькарства  и 
способны  ли  они  обрывать  бол1'>знь,  можетъ  служить  сл-Ь- 
дующ1Й  только  что  иабл1одавш1Йся  въ  моей  практике 
случай.  Мужчина,  л.  60,  крЬпкаго  здоровья,  забол^лъ 
въ  дорог-Ь  высокой  лихорадкой,  колотьемъ  въ  право мъ 
боку  и  проч.,  такъ  что  е.ле  могъ  доехать  до  м-Ьста  на- 
значения. На  другой  день  послЬ  забол'Ьван1я,  утромъ 
онъ  обратился  ко  мн-Ь  за  помощью.  На  м-ЬстЬ  колотья 
оказалось  понижете  дыхан1я,  небольшое  П2^итуплен1е 
легочнаго  тона  и  характерные  крепитируюш,1е  хрипы; 
лихорадка  высока.  Яспо  было,  что  у  больного  начи- 
нается воспален1е  легкаго.  Было  назначено  АконитьХ^ 
и  Фосфорг  6,  черезъ  1  ч.  поперем.,  растиран1е  бока  опо- 
дельдокомъ  Бр?онгя  и  согр'Ьвающ1Й  компресъ  на  тотъ 
же  больной  бокъ.  Через7>  несколько  часовъ  больному 
стало  легче,  онъ  покрылся  обильнымъ  потомъ,  а  вече- 
ромч>,  при  выслушиван1и,  ни  крепитац1и,  ни  иныхъ  приз- 
наковъ  воспален1я  легкаго  уже  не  определялось.     Я.  Л, 

40.  Гельзеиинъ  при  дисменорреЪ.  Давно  изв'Ьстно,  что 
Гельземинъ  прекрасное  средство  при  бол-Ьзненныхъ  м-Ь- 
сячныхъ.  Д.  16  л.,  худенькая,  малокровная,  нервозная, 
страдаетъ  очень  болезненными  регулами,  особ,  въ  начале, 
передъ  появлешемт)  крови,  В7>  зависимости  очевидно  отъ 
плотности  шейки  матки  и  затру днен1я  для  появляюп1,ейся 
въ  матк-Ь  крови  проложить  себе  дорогу  наружу.  Каждая 
менструащя  сопровождается  сильнейшими  приступами 
бо.чей,  которыя  лишь  стэ  трудомъ  удается  успокаивать 
и  об.чегчать  выходъ  кроки.  Последней  разъ,  вследств1е 
недостаточнаго  действ1я  всех7>  другихъ  лекарстБъ,  было 
дано  Гелъземипзу^2^  по  о  кап.,  черезтэ  7^  ^^са.  После  2-го 
прхема  боли  успокоились,  больная  заснула  и  спокойно 
проспа.'1а  до  утра;  на  другой  день  крови  шли  безъ  вся- 
кой боли  и  больная  встала  съ  постели.  Я.  Л. 

41.  Сульфуръприпоносг.  Въ  РЬПаб.  Мей.  Тоигп.  обра- 
щается вниман1е  на  новое  (^ткрыт1е,  сделаное  старой 
школой,  о  пользе  стъры  и  стьрныхг  источниковь  на  Филип- 
пинскихъ  островахъ  при  поносахъ  и  дизентерии.  Сто 
.четь  назадъ  Ганеманъ  далъ  намт>  показан1я  для  серы 
при  поносе  и  более  ста  летъ  старая  школа  считала  с+^ру 
то.чько  слабительнымъ  средствомъ,  а  тепе2^ь  сдЬлала 
новое  „открыпе"  о  полезности  ея  и  при  п(шосахъ.  От- 
рицая зак<)И7>  81Ш1Иа  зйпаИЬпз,  чЬмъ  же  они  объясня- 
ютъ  такое  действ1е  серы?     -   (Мей.  Сеп^.,  Мау  1903). 
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Кореспопденц1я. 

Общее  собран! е  Тифлискаго  О-ва  последователей 
гомеопат1и  было  2Г)-го  Марта.  На  собрап1е  п2шбыло.... 
о  членонъ,  и  3-ое  госте!!,  кои  однако  составили  ^закон- 
ное" число  живуш,ихъ  въ  го2)од1',  членовъ,  и  соб2эаи1е, 
значитъ,  состоялось.  Были  произведены  выборы  новыхъ 
членовъ  Правления,  вмЬсто  выбывшпхъ.  Хозяйственный 
и  денежный  отдЪлъ  остались  не  разсмотр^нными  до  бу- 
дущаго  собран1я.  ЗатЪмъ  врач ъ  Ржаницынъ  сд+>ла.тъ  О-ву 
докладъ  „О  несмешиваемости  гомеопатическихъ  ле- 
карствъ",  о  которомъ  местная  пресса  отозвалась  съ  по- 
хвалой. КромЪ  того  врачъ  Р.  пред;10жи:1ъ  О-ву  бороться 
всЬми  силами  съ  появляющимся  зломъ  въ  гомеопат1и-- 
это  пропагандой  н-Ькоторыми  врачами-гомеопатами  смгь- 
шанныхъ  гомеопатическихъ  лекарствъ,  вм-Ьсто  простыхъ, 
искони  употребляемыхъ  втэ  гомеопатическомъ  лечен1п. 
Сторонники  „см'Ьшен1й"  появились  уже  и  въ  Тиф.лисЬ, 
гд^  этотъ  расколъ  особенно  В2эеденъ,  втэ  виду  еще  очень 
молодаго  зд+,сь  дЪла  гомеопат1и. 

Врач^  М.  Роканицыт. 

Хроии  I  ен1еь. 

Московское  Общество  Послед.  Гом.  Десятаго  Февра.ля 
этого  года  происходило  Г)-ое  Общее  Собранхе  этого 
Общества  въ  пом-Ьщен^и  лечебн1щы  (Маросейка,  д.  Туш- 
киной).  Изъ  доклада  П21авлеи1я  явствуетъ,  что  лечеб- 
ница (амбулаторхя)  Общества  2^аботает1>  хорошо  и  К2^угъ 
д-Ьятельности  ея  постепепио  2^ясши2)яется.  Въ  прош;гомъ 
1902  году  въ  ней  П2:)инимали  участ1е  шестеро  В2зачей, 
коими  за  весь  годъ,  П2Л1  ежедневныхъ  П2^1емахъ  (исклю- 
чая двунадесятые  П2эаздпики),  дано  7485  консультац1й. 
Число  посЬщепхй  въ  1902  году  на  1157  превысило  та- 
ковое за  П2:)едъидупий  1901  годъ.  Изъ  этихъ  7485  по- 
сЬщензй  платнтлхъ  б]>1ло  (5844,  а  безилатныхъ,  ко'имъ  и 
медикаменты  отпускались  безвозмездно,  бы.ю  всего 
641,  т.  (ч  около  8® /д.  За  всЬ  пять  истекшихъ  л-Ьтъ  су- 
ществования лечебницы  В2)ачи  1)а.в(па.:п1  безвозмездно. 
Теиерь-же  финансовое  положен1е  Общества  на  сто.лько 
улучшилось,  что  Общее  Соб2)ан1е  2^'Ьшило  съ  начала 
текущаго    года    половину    дохода    съ    л-Ьчебницы    упо- 
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треблять  на  вознаграждение  врачей.  Капиталъ  Общества 
благодаря  щедрому  пожертвован1Ю  братьевъ  Дмтттр1я 
и  Николая  АлексЬевичей  Хомяковыхъ  возрось  нын-к 
до  23  тыс.  руб.гей. 

С -Петербургское  0-во  Врачей  Гомеопатовъ:  Отчета  за 
1902  и  Въ  отчетномъ  году  ва;1оваи  прибыль  О-ва  по 
об-Ьимъ  аптекамъ  равнялась  45843  р.  17  к.;  по  лечебни- 
цамъ  4768  р.  46  к.;  членскпхъ  взносовъ  п  пожертвован  1Й 
885  р.  20  к.;  7о^^о  ^^  капиталовъ  О-ва,  отъ  издан1Й  О-ва 
и  случайныхъ  поступлен1Й  2885  р.  40  к.;  а  всего  прихо- 
довъ  54382  р.  23  к.  Расходы  по  аптекамъ  равнялись 
36788  р.  28  к.,  по  лечебницамъ  8038  р.  98  к.,  по  отд^злу 
общества  2738  р.  96  к.;  всего  47566  р.  22  к.  Чистая  при- 
биль6816р.  01  к.  Всего  имущества  и  капиталовъ  О-ва  на 
1  янв.  1903  г.  96048  р.  75  к.  Лечебницы  О-ва  посЬтило 
11157  платныхъ  больныхъ;  число  безплатныхь  не  ука- 
зано; посл'Ьднимъ  выдано  безплатно  л'Ькарстн'ь  на  2343  р. 
15  коп. 

С.-Петербургское  Христолюбивое  0-во  самопомощи  въ 
бол%зияхъ.  Въ  №  44  газеты  „Заря",  отъ  16  апр-Ьля  с.  г. 
пом'Ьщена  весьма  обстоятельная  статья  Председателя 
этого  О-ва  Н.  Ф.  Федоровскаго,  подъ  заглав1емъ  „Все- 
российский съ-^адъ  гомеопатовъ  ц  Христолюбивое  Об- 
щество". Въ  статье  излагается  исторический  ходъ  раз- 
вит1я  гомеопатии,  какъ  заграницей,  такъ  и  у  насъ  въ 
России,  о  преимуществахъ  гомеопатическаго  лечен1я 
при  прим'Ьнен1и  его  въ  больницахъ  и  о  т'1>хч>  трудно- 
стяхъ  и  пресл'Ьдован1яхъ,  которыя  встр-Ьтила  и  встр1'>- 
чаетъ  гомеопат1я,  съ  момента  своего  поивлен1я  и  до 
нашихъ  дней. 

Переходя  зат-Ьмъ  къ  предстоящему  всоросс1Йскому 
съ-Ьвду  гомеопатовъ,  ходатайство  о  созывЬ  котораго  было 
возбуждено  Христол  0-вомъ  и  разр'кшен1е  на  который 
уже  получено,  г.  Ф.  сообщаетъ,  что  по  поводу  этого 
съ-Ьзда  и  того,  кому  должна  принадлежать  инищатива 
созыва  его,  возникло  разногласие  между  Христолюби- 
вымъ  0-ВОМЪ  и  С.-Петербургскимъ  0-вом11  посл'Ьдовате- 
лей  гомеопат1и  (или  даже  в-Ьри-Ье  врачем'ь  В.  В.  Соловь- 
евымъ).  Это  непр1ятное  разноглае1е  въ  такомъ  важномь 
для  гомеопат1и  въ  Россхи  и  давно  назрЬвшемъ  воп])ос'Ь, 
какъ  созывъ  всеросс1Йскаг()  съ1>зда  гомеопатовъ,  вч> 
настоявшее  время  повидимому  разрешено  уж(»  вполне, 
благоприятно    и    С.-Петербургское  0-во  послЬдователен 
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гомеопат] и,  какъ  и  О-во  Врачей-гомеопатовъ  примутъ 
жив'Ьйшос  участ10  въ  организации  съ-^зда,  который  пред- 
полагается весною  будуп1,аг()  1904  г.,  во  время  всесла- 
вянской выставки.  С7>  своей  стороны  Христолюбивое  О-во 
нам'Ьтило  сл1щующ1я  главн-Ьйшгя  ходатайства  лередъ  пра- 
вительств омъ 

1)  Чтобы  способы  лечен1я  не  разделялись  врачами, 
имепемъ  закона,  на  способы  €  покровительствуемые*  зако- 
номъ  и  способы  «лишь  те2эпимые»  имъ,  какъ  какое- 
нибудь  непзб'Ьжное  зло. 

2)  Чтобы,  до  открыт1я  каоедръ  гомеопатхи,  въ 
программу  обязательных^  предметовъ,  для  оканчиваю- 
щих ъ  медицинскую  академио  и  ]\тедицинск1е  факу.1ьтеты, 
а  равно  и  женск1е  медицинские  курсы,  включена  была 
фармакодинамиьа^  преподаваше  коей  необходимо  должно 
б1»1ть  поручено  докторамъ  медицины-гомеопатамъ,  прак- 
тикуюп1,имъ  не  мен-Ье  трехъ  .тЬтт^,  и  предложеннымъ  на 
утверлч'ден1е  правительства  медицинскимъ  сов'Ьтомъ 
Общества  врачей-гомеопатовъ. 

3)  Чтобы  весь  НИЗШ1Й  медицинскШ  персоналъ, 
признаваемый  «язвой»  земской  медицины,  также  былъ 
ознакомленъ  съ  новымъ  медицинскимч>  учентемъ. 

4)  Чтобы  препо^1,аван1е  основъ  гомеопат1и  введено 
было  во  вс-Ьхъ  духовн1»1хъ  и  учительскихъ  семинар1яхъ, 
во  всЬхъ  духовныхъ  мужскихъ  и  женскихъ  учи;1ип1,ахъ, 
а  равно  и  во  вскхъ  народныхъ  училищахъ. 

о)  Чтобы,  согласуясь  съ  наличными  силами  В2^ачей-. 
гомеопатовъ,  откр1»1ты  были,  подъ  контролемъ  правитель- 
ства, въ  городскпхъ  и  казенныхъ  бо.чьницахч>  паралель- 
ныя  гомеопатическхя  и  аллопатическ1я  отд-Ьленхя,  по 
примеру,  существовавшей  въ  1847 — 1855  гг.  въ  ГГетер- 
бург'}^,  по  распоряжению  министра  внутреннихъ  д^лъ 
гр.  Перовскаго,  больницы  для  чернорабочихъ  женщинъ, 
давшей  во  вс1эХ7,  отношенгяхъ,  сравнительно,  блистатель- 
ные результаты  въ  гомеопатическомъ  отд-Ьлеши  *). 

*)  Оба  отд1'.лон1я  на  50  кроватей  каждое  принимали  больныхъ 
безъ  выбора,  но  очереди,  четными  и  нечетными  номерами,  по  м-Ьр* 
освобождеп1я  кроватей  отъ  выздоров'Ьвшпхъ  больныхъ,  и  вотъ,  въ 
точен  10  Я  .тЬтъ 

въ   отд.    ал  л  о  п.  въ   отд.   гомеоп. 

посту  п.  больн 2782  в  осту  п.  больн.  ...       .    5900 

выздоров1.ло     2369  вы.здоров^ло 5114 

7о  смерти 14'/о  7о  смерти.        127в 

расходъ  на  медикаменты  5,600  р.  расходъ  на  медикаменты  960  р. 

Комментар1и  къ  :)тпмъ  цифрамъ  совершенно  излишни. 
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ВысочайшМ  приказъ.  Старш1Й  врачъ  гомеопатической 
лечебницы  во  имя  св.  Архангела  Михаила  С.-Петербург- 
скаго  благотворительнаго  Общества  последователей  го- 
меопат1и  Василт  Солоеъевъ  Высочдйшииъ  приказомъ  по 
гражданскому  в-Ьдомству,  отъ  26-го  АпрЬля  1903  года 
за  №  32,  произведенъ,  за  выслугу  л4тъ,  изъ  надворныхъ 
сов-Ьтниковъ  въ  коллежскхе  советники. 

Кафедра  Г011еопаТ1И.  21-го  апр-Ьля  въ  финансовой 
КОМИСС1И  Палаты  Депутатовъ  обсуждался  вопросъ  объ 
учрежден1и  гомеопатической  кафедры  въ  Тюбингенскомъ 
упиверситет'Ь;  всЬ  ораторы  высказались  за  учрежден! е, 
но  окончательно  пока  д'Ьло  еще  не  р-Ьшено. — ( А11^.  тей. 
Сепкга1-2е1е.  2,  V,  1903  г.) 

Островъ  ДОЛГОлЪтнихъ.  Таковымъ  является  о.  Цейлопъ, 
на  которомч>  насчитывается  въ  пастояп1,ее  время 
14о  чел.  въ  возраст'Ь  не  менЬе  100  лЬтъ;  изъ 
нихчэ  71  мужч.  и  74  женщ.  Стар-Ьйшей  является 
женщина,  пережившая  120  л'Ьтъ. — Весьма  значительно 
число  лидъ,  достигшихъ  100  и  болЪе  л'Ьтъ,  также  въ 
С4в.  Ам.  Соед.  Штатахъ,  гдЪ,  по  переписи  1900  г. 
таковыхъ  будто  бы  около  ЗУа  тыс.  чел. — (Р.  Вр.  1903  г. 
№  17). 

Насъ  просятъ  напечатать  следующее : 
Целебный  воздухъ.  Обращаюсь  къ  учрежденхямъ  и 
.тицамъ,  заинтересованнымъ  въ  устройств'Ь  санатор1Й 
для  больныхъ,  страдающихъ  грудными  болЬзнями,  и 
считаю  своимъ  долгомъ  рекомендовать  особому  их'ь 
вниман1Ю  гор.  Старый  Крымъ  (веодосшскаго  уЬзда,  Тав- 
рической губерн1и),  какъ  м-Ьстность,  отличаюшуюся 
превосходными  естественными  услов1ями  для  воздуш- 
наго  и  солнечнаго  лечен1я.  Знаю  лицо,  которое  для  ус- 
тройства тамъ  санатор1и  готово  пожертвовать  участокъ 
земли  въ  н-Ьсколько  десятинъ.  Сообщен! е  ст[>  гор.  Веодо- 
с1ей  очень  удобное,  —  по  шоссе  22  версты  (ежедневно 
мальпостъ,  50  к.  конецъ). 

За  разъяснен1ями  и  справками  обращаться  к'1>  Про- 
фессору Александру  Дементьевичу  Ром  а  н  о  ву.  Инстп- 
тутъ  Инженеровъ  Путей  Сообщен1я.,  С.-Петербургъ 
Забалкансшй  проспектъ,  Лс  11. 
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ЙТЧЕТЪ 

Правления   С.-Петербургскаго  Благотворительиаго  Об- 
щества последователей  гомеопатм. 

По  Лечебництъ  Св.  Арх.  Михаила^  Садовая,  М  18. 
за  1902  годъ. 

СЧЕТЪ  КАССЫ— ПРИХОДЪ: 

Оставалось  на  1  е  Января 
1902  года 2025  р.  59  к. 

Вь  отчетномъ  году  поступило: 
Ст.  1.  Членскихъ  взносовъ: 

Отъ    Гг.    Почетныхъ    чле 
новъ ' 100  р.  —  к. 

Отъ  Д'Ьйствительныхъ  чле- 
новъ 925  >  —  » 

Ст.  2.  Пожертвовано  раз- 
ными лицами,  въ  томъ  числ4 
1000  р.  отъ  лица,  пожелавшаго 
остаться  въ   неизв'Ьстности  .    .    1112  >  30  » 

Ст.  3.  Процентовъ  на  про- 
центныя  бумаги 2113  »  75  > 

Ст.  4.  Платы  за  16.056  по- 
с'Ьщвн1Й  лечебницы  и  за  кон- 
сультащи  М 4868  >  40  1 

Ст.  5.  Отъ  продажи  ле- 
карствъ  ^) 35860  1  88  > 

Ст.  6.  Отъ  продажи  книгъ  4304  >  80  » 

49266  р.  13  к. 

Итого '.  61290  р.  72  к. 


*)  Свсрхъ  того  сделано  безплатно  7878  пос*щенШ  лечебницы 
неимущими  больными. 

*)  Свсрхъ  того    аптекою  было  отпущено    безплатно '  .1екарствъ 
на  сумму  1644  руб.  40  коп. 


М  б — 6.  о  т  ч  Е  т  ъ  231 


СЧЕТЪ  КАССЫ— РАСХОДЪ: 

(>г.  1.  Наемъ  пом-Ьщеяхя 
съ  отоплв1пемъ 7572  р  60  к. 

Ст.  2.  Нотархальный  рас- 
ходъ  по  найму  пом-Ьщевхя    .    .      226  >  —  » 

Ст.    3.     Осв-Ьщенхе     пом'Ь 
1ЦвН1Я    . 606  1  44  » 

Ст.  4    Ремонтъ  пом-Ьщеная     112  *  35  > 

Ст.  5  Налоги,  пошлины  и 
свид-Ьтельства 219  >  50  » 

Ст.  6  Страхован1в  иму- 
щества и  аптеки 72  >  52  > 

Ст.  7.  Хранвн1е  и  страхо 
ваы1е  процентныхъ  бумагъ  .    .        47  >  75  » 

Ст.  8.  Покупка  мебели  и 
ремонтъ  ея  (зд-Ьсь  же  изготов- 
лвн1в  7  новыхъ  кроватей  для 
служащпхъ! 244  »  90  » 

Ст.  9.  Покупка  и  ремонтъ 
хозяйственной  посуды  и    б'кхья     121  >  99  > 

Ст.  10.  Канцелярсюе  рас- 
ходы            75  »  10  > 

Ст  11.  Почтовые  расходы 
(марки,  письма  и  посылки)  и 
телефонъ 1643  »  09  » 

Ст.  12.  Типографсюе  и 
переплетные  расходы 1191  »  41  » 

Ст.  13.  Выписка  газетъ  и 
журналовъ 78  >  65  > 

Ст.  14  Возяагражден1е 
врачей  за  дежурства  *)      .    .    .    1131  >  —  » 

Ст.  15.  Вознагражденхе 
врачей  за  переписку  съ  боль- 
ными (иногородними)      ....      600  »  —  > 

Ст.  16.  Вознагражден1е  д-Ь- 
лопроизводителя,  бухгалтера  и 
писцовъ      1400  >  —  э 


I  *)  Главный  врачъ  больницы  Общества  П.  В.  Соловьевъ  и  Стар- 

I  Ш1Й  врачъ  лечебницы  Св.  Арх.  Михаила   Б.  В.  Соловьевъ   иринимали 

[  бе^млат$и):  И.    В.    Соловьевъ  им-Ьлъ    192   деж.,    а  В.  В.  Соловьевъ— 

I  318  дежурствъ. 
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Ст.  17.  Жаловаше  и  со- 
держан1е  служащихъ  въ  аптеке  6826  р.  —  к. 

Ст.  18.  Плата  прислуг*  и 
содержаше  ея 2016  »  —  > 

Ст.  19.  Покупка  аптечныхъ 
матерааловъ,  медикаментовъ,  ап- 
паратовъ,  посуды  и  расходъ  по 
отпуску  л'Ькарствъ 13047  1  04  1 

Ст.  20.  Издан1в  книгъ  и 
брошюръ  и  покупка  ихъ  .    .    .    3984  >  79  > 

Ст.  21.  Разные  случайные 
и  мелочные    расходы 429  >  28  » 

Ст.  22.  йубликацш  и  объ- 

явлентя 706  >  50  > 

42352  р.  91  к. 

Ст.  23.  Употреблено  на 
покупку  7500  номинальныхъ 
рублей      процентныхъ     бумагъ  6900  >  76  » 

Къ  1-11у  Января  1903  года  въ 
наличныхъ  деньгахъ 2037  >  05  » 


Итого 51290  р.  72  к. 


СЧЕТЪ  ПРОЦЕНТНЫХЪ  БУМАГЪ. 

ПГПХОДЪ:  РА  СХОДЪ: 


Къ  1  Янв.  1902  г.  Въ  отчетыомъ  го- 

оставалось     .    .  48390  н.  р.     ду     процентный 

Въ  отчетн.   году:  бумаги      расхо- 

1)  увелачыл.    но-  ^  *^ 

дуемы  не  были, 
минальная  стой-  ^^^«^^  «^  ^««жж. 

МОСТЬ      3       ВЫИГ-  тг.         >•  ст 

рышныхъ   биле-  К^    1-^У    ^™»Р« 

товъ  по  5  р.    .        15  >         1903  года  оста- 

2 )  пр1обр'Ьтено  по-  лось 55905  н.  р. 

купкою     .    .    .     7500  >  


Итого  .    .    .   55905  н.  р.  Итого  .    .    ,  55905  к.  р. 
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Оставш1яся  на  1-е  Января  1903    года    процентныя 
бумаги  (65.905  номияальныхъ  рублей)  состоятъ  изъ: 

одного  билета  I  внутренняго  5%  съ  вы- 
игрышами займа,  сер1я  6906,  Хз  33   .      135  н.  р. 

одного  билета  II  такого  же  займа,    серая 

17022,  ^«  10 135     » 

одного  закладного  съ  выигрышами  листа 
Государственнаго  Дворянскаго  Зе- 
мельнаго  Банка,  сер1я  13486,   X?  49     135     ♦ 

4^2  7о^/о  закладныхъ   листовъ: 

Харьковскаго   Земельнаго  Банка.  .  38000     э 
Земскаго  Банка  Херсонской  губ.  .    2500     > 
и  57о    закладныхъ     листовъ     Тифлисскаго 

Дворянскаго  Земельнаго  Банка  .    .  16000     > 

Къ  1-му  Января  1903  года  состоитъ: 

Въ  процентн.  бумаг,   по    номин.  ц4н'Ь  56905  р.  —  к 
(что  составляло  по  курсу  31  Декабря  1902  г, 
52731  р.). 

Въ  наличныхъ  деньгахъ 2037  »  05  » 

А  всего 57942  р  05  к. 

Кром-Ь  того  Общество  пм-Ьетъ:  1)  участокъ  землп 
въ  78067з  кв.  саж.,  составляющ1Й  ц-Ьниость,  съ  возве- 
деннымъ  на  немъ  каменнымъ  2-хъ  этажнымъ  здан1емъ 
больницы  и  со  включен1емъ  всЬхъ  расходовъ  по  его 
устройству,  около  220000  руб ;  здан1я:  барака,  двор- 
ницкой, часовни  п  др.  постройки  на  сумму  до  50000  р.; 
2)  кнпгъ  для  иродажи  по  д'Ьйствительной  стоимости 
на  15000  р.;  3)  мебели  и  прочей  движимости  по  по 
купной  ц-Ьн-Ь  до  11009  руб.;  4)  аптеку,  застрахованную 
въ  10600  р.;  5)  пожертвованную  библютеку  изъ  сочи- 
нений относящихся  къ  гомеопат1и,  6)  пожертвованные 
гг.  Тепловыми:  иконы,  рояль  и  мебель  для  больничныхъ 
палатъ  на  2400  р ,  7)  друшя  пожертвованхя  разныхъ 
предметовъ,  вринесенныя  въ  даръ  Обществу  разными 
лицами  до  2600  р.,  и  8)  мраморный  икон  оста  съ,  по- 
жертвованный братьями  гг.  Вотта  для  больничной  цор- 
кви,  стоимостью  около  6000  р. 

Председатель  Правлен1я  М.  ЛобковскШ, 

Члены:  П.  Фадтьеез,  А,  Ивановъ^  Л   Тихобразовп^ 
В.   Ивохит. 

Секретарь  и  Казначей  Правлешя  /7.  Соловьевз. 
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По     Больиигрь     въ    память    И М П  ЕРА  ТОР 
АЛЕКСАНДРА    П-го,  за  1902  годъ. 

СЧЕТЪ  КАССЫ— ПРИХОДЪ: 

Оставалось  на  1  е  Января  1902  года  .      217  р.  25 

Въ  отчетномъ  году  поступило: 
Ст.  1.   ПожертвованШ: 

отъ  П  В.,  В  В. 
и  К.  В.  Со^ 
ловьевыхъ,  въ 
память  брата 
ихъ  А.  В.  Со- 
ловьева    .    .  1000  р.  —  к. 

»  Р.  Г.  Сидо- 
ренко  въ  па- 
мять, дяди  его 
А.  В.  Соловь- 
ева     100    1    —     1 

1  церковн  ста- 
росты А.  М. 
Карякина,  на 
наемъ  п'Ьвч. 
для  больнич- 
ной церквп, 
съ  1-го  Но- 
ября 1902  г. 
по  1  в  Ноября 
1903  г.  ...    600  »  —  1 

по  духовному 
зав']Ьщан1ю  А. 
В.  Хуттонъ    1000  >  —  1 

отъ  лица,  поже- 
лавшаго  ос- 
таться неиз- 
в'Ьстнымъ         100  »  —  1 

доставлено  док- 
торами П  В.п 
В.  В.  Соловь- 
евыми отъ 
разныхъ  лицъ  179  р.  50  к. 

2979  р.  60  к. 
Ст.  2.  Высыпано  изъ  кружекъ  .      767  1  70  > 
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Ст    3.  Получено   7о%  на  про- 
центный бумаги  .        .    .    6801  >  99  > 
Ст.  4.  Пожертвовано      разными 
лицами,  бывшими  на  из- 
лечен1и    въ    больниц*    и 
иногородними  .....       513  >  58  > 

Ст.  5.  Платы  за  6565    посЬще- 

Н1Й  лечебницы  Ч  .    .    .    .    1969  »  60  > 

Ст.  6.  Отъ  продажи    въ  аптек* 

лекарствъ  и  книгъ ')  .    .  26851  »  34  э 

Ст.  7.  Плата  за  лечеше    и    со- 

держаше  больныхч,  ^)  .  .    9626  >  Об  » 

Ст.  8    По  больничной  церкви  . 

а)  отъ  прода- 
жи носко- 
выхъ  св-Ьчъ 
и  огарковъ  879 р  70 к 

б)  собрано  на 
блюдо  во 
время  бо- 
госдужен1&  221  »  26  э 

в)  за    зало    и 
осв'Ьщенхе 
церкви  при 

в^нчянш 
свадебъ    .    142  >  —  > 

г)  разныхъ  по- 
ступлен1Й 
но     больн. 
часовн*    .      67  >  50  > 

1310  1  46  » 
Ст,  9.  От'ь    продажи     процент- 

ныхъ  6ума1^ 2385  >  62  > 

^  53195  р' 74  к. 

Итого 53412  р.  99  к. 


М  Сворхъ  того  сделано  1004  иос'Ьщон1я  неимущими  больными. 
Ьъ  лочобнвц1»  кром-Ь  ординаторовъ  больницы,  принимали  больныхъ, 
бешлатио:  главный  врачъ  больницы  II.  15.  Соловьовъ  -  8  ра;и1  въ 
н<'д11лю  и  старш1Й  врачъ  лечебницы  Св.  Арх.  Михаила  В.  И.  Со- 
•ювьевъ,  по  Воскресеньямъ. 

*)  Сверхъ  того  было  отпущено  лекарствъ  безплатно:  для  прпхо- 
дящихъ  больныхъ  на  458  р.  95  к.  и  для  больницы  на  3038  р.  «О  к. 
всего  3497  р.  81  к. 

»)  Шатныхъ  больныхъ  въ  больниц-Ь  было  140  челов-Ькъ  и  без- 
платныхъ  95,— всего  235  человЬкъ. 
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СЧЕТЪ  КАССЫ— РАСХОДЪ: 

Ст.     1.  Жаловаше       главному 

врачу  больнвцы  М  •    .        — ; 
Ст.     2,  Жаловаше     старшему 

врачу  больницы  .    .    .      900 
Ст.     3.  Жалован1е     младшему 

врачу  больницы   .    .    .      600 
Ст.     4.  Жалован1е   палатнымъ 

врачамъ  больницы  ^)  *        -г 
Ст.     3.  Вознаграасден1е     врача 

за  письменные    сов'^ты 

иногородн.  больнымъ  .      600 
Ст.     6.  За      переписку    этихъ 

сов'Ьтовъ 565 

Ст.     7.  Жалован1е  смотрителю 

больницы  *) — 

Ст.     8.  Жаловаше     экономк'Ь 

больницы 300 

Ст.     9,  Жалован1е  кастелянш'^ 

больницы 300 

Ст.  10.  Жалован1в     классном}' 

фельдшеру  ^)     ....        — 
Ст.  11.  Жалованхе   фельдшеру 

или  фельдшери  ц'Ь  *)     .        — 
Ст.  12.  Жаловаше  старшей  се- 

стр-Ь  мшлосердоя  .    .    .      330 
Ст.  13.  Жаловаше     сестрамъ 

милосерд1я 367 

Ст.  14.  Жаловаше    помощнн- 

цамъ  вхъ 414 

Ст.   15.  Жаловапте     управляю 

щему  аптекою  ....    1320 
Ст.   16.  Жалован1е    двумъ  по- 

мощникамъ  его     .    .    .    1249 
Ст.  17.  Жалован1е      кассирш-Ь 

въ  аптек'Ь 60 


№  5^ 


*)  Главный  врачъ  II.  В.  Соловьовъ  отъ  вознаграждрн1я  отказа, 
въ  ПОЛЬЗУ  больницы. 

*)  Не  было. 

')  Уилачено  изъ  средствъ  о-ва.  такъ  какъ  онъ  же  и  д-Ьлопро 
водитель  о-ва. 
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Ст    18.  Жаловате     работни- 

камъ  вгь  аптеке   ...      257  р.  —  к. 

Ст.  19.  Жалован1в  сид'Ьлкамъ      406  »  50  » 
Ст.  20.  Жалованхе  кухарк-Ь  или 

повару        177  >  —  > 

Ст.  21.  Жалован1в     судомой- 

камъ 191  >  —  > 

Ст.  22.  Жалован>в  горничной        96  1  —  > 
Ст.  23.  »  скотвиц-Ь 

(^коровниц-Ь) 80  >  —  1 

Ст.  24.  Жаловате    прачкамъ       375  >  —  » 
Ст.  25.  >  служител.       241  »  —  » 

Ст.  26.  1  швейцару        175  >  —  » 

Ст.  27.  >  вахтеру     .      420  >  —  > 

Ст.  28.  Плата  дворникамъ  .  .  1121  >  60  > 
Ст.  29.  На  довольствие  боль- 
ныхъ:  цредполагалось 
12.0Э0  больничныхъ 
дней  по  50  к.  въ  день, 
кром-Ь  медикаментовъ  *)  8416  >  66  > 
Ст.  30.  На  содержаахе  церков- 

наго  причта  и  п'Ьвчихъ  1630  »   —  > 
Ст.  31.  Покупка       восковыхъ 

св-Ьчей,  ладона  и  т.п.       339  >  29  » 
Ст.  32.  Прочш  мелочной  рас- 
ходъ    по    церкви,    въ 
томь  числ'Ь    25  р.    за 
метричеСшя  книги  .    .      105  >  37   » 
Ст.  33.  На    выдачу     наградъ 

служащимъ 1241  >  —   > 

Ст.  34.  Архитектору,  наблю- 
дающему   за     ремон- 

томъ  здашн 600  >  —  > 

Ст.  35.  На  ремонтъ  здан{й      .    2776  >  70  * 
Ст.  36.    >     отоплеше     „      .    4    2525  >  25   > 
Ст   37.    >     осв'Ьщвше     „      .    .    1051  >  77  > 
Ст.  38.    >     водоснабжен1е  п  на- 
бивку леднйка  ....      479  >  60  > 


•)  На  :)ту  сумму,  8416  р.  66  к.,  въ  1902  году  довольствовались: 
235  ч(м.  больныхъ  въ  течен111  9.567  дней,  11  чол.  служащнхъ  въ  те- 
Чен111  3.470  дней  н  22  чел.  прислуги  въ  течен1и  7.339  дней. 
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Ст.  39.  На  страховаше  здаюй       193  р.  —  к. 

Ст.  40.  Налоги,     пошлины    п 

свидетельства   ....        95  1  76  > 

Ст.  41.  Хранеше  и  страхова- 

в  16  7о7о  бумагъ   ...        83  >  55   > 

Ст.  42.  Уплата  7о7о  зкертвова- 
тельниц'Ь  Ал.  Ал.  Гла- 
зенапъ 1848  >  10  > 

Ст.  43.  Виписка  газот'ь  и  жур- 

наловъ     .......        88  >  20  > 

Ст.  44.  Канцелярешя  принад- 
лежности,    типограф- 
СК1Я  и  переплетный   ра- 
боты          482  >  —  » 

Ст.  45.  Почтовые       расходы 
(письма,  марки    и  по- 
сылки) и  телефонъ     •    3296  э  47   > 

Ст.  46.  Покупка  аптечныхъ  ма- 
тер1аловъ,   медикамен- 
товъ,  аппаратовъ,  по- 
суды и  расходъ  по  от  • 
пуску  лекарствъ     •    .    6904  >  42  > 

Ст.  47.    Мелочной  расходъ  по 

аптек-Ь 87  »  11   > 

Ст.  48.    Часовщикъ,  полотеры, 

трубочисты  и  т.  п.  365  >  —  > 

Ст.  49.  Садовыя  и  земляныя 
работы  и  ремонтъ  мо- 
стовыхъ     .        ....      215  >  —  » 

Ст.  50.    Ремонтъ  больничваго 
б'Ьлья,  посуды,  а  так 
же  мебельныя  и  обой- 
ныя  работы  .    ,    .    .    .    1381  >  40  > 

Ст.  51.  Петрову  за  переделку 
старыхъ  и  изготов- 
лен1е  новыхъ  матра- 
цовъ 799  >   ■—    > 

Ст.  52.    Содержаше  коровъ  и 

лошади,  ремонтъ  сбруп     789  1  82   > 

Ст.  53.    На     непредвпд'Ьнные 

расходы  по  хозяйству       Ь87  >  45   э 

~  ^46714  р.  92  к. 
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Ст.  54.  Бабушеву  за  новую  эма- 
лированную    столовую 

посуду 416  р.  31  к 

Ст.  55.  За  устройств)  решетки 

у    подъ-Ьзда 1300  »  —  » 

Ст.  56.  Веселопскому    за  кнаж- 

ные  шкафы 395  >   —  > 

2111р.  31  к. 
Ст.  57.  На    покупку     5000     номпнальныхъ 

рублей    процонтныхъ   бумагъ  .    .    .    4523  »  20  > 

Къ  Ьиу    Января   1903    г.    въ    иадич- 
ныхъ  деньгахъ  осталось 63  >  56  > 

Итого 53412  р.  99  к. 


Счетъ  процентныхъ  вумагь, 

ПГИХОДЪ: 
^ъ  1  Января  1902  года  оставалось     .    .      156390  н.    р. 

Въ  отчетномъ   году: 
1)  увеличилась  номинальная    стоимость 

трехъ  выигрыши,  бгтлетовъ  по  5  р.  15       » 

'^)  пр1обр'Ьтвно  покупкою 5000       » 

Итого    ....  161405  н.   р. 
РАСХОД  Ъ: 

Въ  отчетномъ  году  продано 2500  н.    р. 

Къ  I  Января  1903  года  осталось    .        .  158905  > 

Итого     ....      161405   н.    р. 

Оставш1яся  на   1-е  Января  1903    года    процентный 
бумаги  (158905  номинальныхъ  рублей)  состоятъ  изъ: 

одного  билета  I  внутренняго  57о 
съ  выигрышами  займа,  сер1я  10591,  ^^8  33  135   н.   р. 

одного  билета  II  внутренняго  та- 
кого же  займа,  сер1я  18544,   ^«  42  .    .  135       > 

одного  закладнаго  съ  выигрышами 
яяста  Государственнаго  Дворянскаго  Зе- 
мельнаго  Банка,  свр1я  13487,  №  49  .    .    .  135       > 

47а  7о7о  вакладныхъ  листовъ: 

а)  земскаго  Банка  Херсонской  губ.     109500       > 
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б)  Донскаго  Земельнаго  Банка  .    .        35000   н.    р. 

и  в)  Харьковскаго  такого  же     .    .  8000       » 

^7а7о  облигацШ    О.-Петербургскаго 

Городскаго  Кредитн.  Общества         1000       > 

и  5^/^  закладныхъ  листовъ  Тифлис- 
скаго  Дворянскаго  Земельнаго  Банка    .  5000       > 

Къ  1-му  Января  1903  г.    состоитъ: 

Въ  7о%  бумагахъ  по    номинальной 

ц-Ьн-Ь 158005 

(что  составляло  по  курсу  31-го  Декабря 

1902  г.  149951  р ). 
Въ  наличныхъ  деньгахъ 63      56  к. 

А  всего    .    .    .     158068  р.  56  > 

ИредсЬдатвль  Правленхя  М,  Лобковскгй. 

Члены.  П.  Фадтьевбу  А.  Иваповъ^  Л.  Тихобразовь^ 
В.  Ивохинп. 

Секретарь  п  Казначей  Правленгя  Я.   Соловъевг. 


С  М  'Л  Т  Л 

ПРИХОДА  и  РАСХОДА  СУММЪ 

по    учреждешямъ    С.-Петербургскаго   Благотвормтельнаго 
Общества  посл^кдователей  гомеопат1к,  за  1902  годъ. 

СТАТЬИ  ПРИХОДА: 

а)  Разныя  поступлен1я. 

Ст.     1.    Членскихъ  взносовъ: 

Отъ  почетныхъ  членовъ  .    ,    .    .  300    руб. 

I     д'Ьйствительныхъ     членовъ  1000        > 

Ст.     2.    Пожертвованш 1000        > 

Ст.     3.     Процентовъ  на  7о^^о  бумаги      .  2500        > 

Ст.     4.    Кружечнаго  сбора показанъ    въ 

ст.  И   см'Ьты. 
б)  По  лечебнице  во  имя    Св.    Арх.    Михаила 
и  находящейся  при  ней  аптеке: 

Ст.     5.    Платы  за  поо'Ьщвн1е  лечебницы         4000    руб. 
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Ст.     6.    Отъ  продажи  лекарствъ  .    ...      35000    руб. 

Ст.     7,       >  »  кннгъ  ......        3000       » 

Ст.  8.  Пожертвовано  пожелавшимъ  ос- 
таться въ  известности  въ  йога- 
швн1в  расходовъ  за  портреты 
и  рамы  Д-ра  П.  В,  Соловьевъ'.  —  > 

В)  По  больнице  въ   память    Императора 

АЛЕКСАНДРА  11-го   и  находящихся    при    ней 

лечебнице  для  приходящихъ  и  аптеке: 

Ст.     9.    Пожертвованш 3000       > 

Ст.  10.  Процентовъ  на  процентныя  бу- 
маги          7000       • 

Ст.  11.    Кружечнаго  сбора 700        > 

Ст.  12,    Платы  за  лвчон1в  и  содвржан1о 

больныхъ  •). 10000        > 

Ст.  13.    Платы  за  посЬщеихя  лечебницы        2000        > 
Ст.  14.    Отъ  продажи  лекарствъ  и  книгъ      26000        > 

Ст.  15.  Пожертвовано  разными  лицами, 
бывшими  на  излеченш  въ  боль- 

нпц'Ь —  > 

Ст.  16.     По  больничной  церкви    ....        1200        э 
Ст.  17.    Сяучайныхъ   поступленш  ...  —         > 

От.  18.  Эконом1и  отъ  ассигнованныхъ 
на  столъ  для  больныхъ,  служа- 
щихъ  и  прислуги —  » 

Ст.  19.  Перечислено  изъ  средствъ  Об- 
щества на  нужды  больницы  .    . —  > 


Итого    ....      9.5700    руб. 


*)  16  безплатныхъ  кроватей  содержатся  на  проценты  съ  непрп- 
косновеннаго  капитала  (ст.  10  этой  см-Ьты).  Въ  течен1н  19  '2  г.  было 
95  безплатныхъ  больныхъ,  пользовавшихся  безплатными  кроватями: 
Лменп  П  X  ъ  И  м  п  к  р  А  т  о  р  с  к  и  X  ъ  В  к  л  и  ч  е  с  т  в  ъ: 
ГОСУДАРЯ  ИМПЕРАТОРА  НИКОЛАЯ  АЛЕКСАНДРОВИЧА  19 
ГОСУДАРЫНИ  ИМПЕРАТРИЦЫ  АЛЕКСАНДРЫ  ОЕОДОРОВНЫ  18 
ГОСУДАРЫНИ  ИМПЕРАТРИЦЫ  МАР1И  ОЕОДОРОВНЫ  .  .  18 
въ  Без*  почиватоп|^аго   Император  л    АЛЕКСАНДРА  III    .   .   .  10 

6  кроватей  гг.  Инженеровъ  Путей    Сообщен1я  14 

3  кровати  Св+этл^йшей  Княгини  М.  В.   Воронцовой 6 

1  кровать  Ольги  Александровны  Тепловой 5 

1  кровать  Доктора  П.  В.Соловьева   .... 2 

1  кровать  Генералъ-Адъютанта,  Адмирала  К.  Н.  Посьета  ....       3 

Итого 95 


234  о  т  ч  Е  р  ъ  №  5- 

По     Больиицгъ     въ    память    И М  П  Е  Р  А  ТО  1 
АЛЕКСАНДРА    П-го,  за  1902  годъ. 

СЧЕТЪ  КАССЫ— ПРИХОДЪ: 

Оставалось  на  1  е  Января  1902  года  .      217р.2{ 

Въ  отчетномъ  году  поступило: 
Ст.  1.   ПожвртБОван1Й: 

отъ  П  В.,  В  В. 
и  К.  В.  Со^ 
ловьевыхъ,  въ 
память  брата 
ихъ  А.  В.  Со- 
ловьева    .    .  1000  р.  —  к. 

>  Р.  Г.  Сидо- 
ренко  въ  па- 
мять, дяди  его 
А.  В.  Соловь- 
ева   100  »  —  1 

>  церковн  ста- 
росты А.  М. 
Карякина,  на 
наемъ  п'Ьвч. 
для  больнич- 
ной церкви, 
съ  1-го  Но- 
ября 1902  г. 
по  1  е  Ноября 

1903  г.  .  .    .    600  >  -^  » 

по  духовному 
зав'Ёп;ан1ю  А. 
В.  Хуттонъ    1000  >  —  > 

отъ  лица,  поже- 
лавшаго  ос- 
таться неиз- 
в'Ьстяымъ         100  »  —  1 

доставлено  док- 
торами П  В.  и 
В.  В.  Соловь- 
евыми отъ 
разныхъ  лицъ  179  р.  50  к. 

2979  р.  50  к. 
Ст.  2.  Высыпано  изъ  кружекъ  .      767  »  70  > 
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Ст.  20.    Издан1е  книгъ  и  брошюръ  и  по 

купка  ихт> 1000    руб 

Ст.  21.    Разные  слу^ха&ные  и  мелочныо 

расходы 600       > 

Ст.  22.    Объявлен1я  и  публикафи    .    .    .        10(Ю       > 

Ст.  23.   За  портреты  и  рамы    Д-ра    П. 

В.   Соловьева —         > 

Ст.  24.  Перечислено  изъ  средствъ  Об- 
щества пъ  капиталъ  больницы  .  —         > 

б)  По  больницъ  въ  память  Императора 
АЛЕКСАНДРА  II: 

Ст.  25.  По  отд-бльной  см-Ьт-Ь,  содержа- 
те  больницы  исчислено  на 
одинъ  годъ  ........        .      56400       > 

п  кром-Ь  того  израсходовано  изъ 
средствъ  Общества  на  больницу 
(въ  1900  г.)     ....    .        .    .    .  —         > 

Итого   ....      92550    руб. 

Ст.  26.  Дальн*йш1е  расходы  по  возведе1пк)  повыхъ  иостроекъ 
п  усовершенствованию  существующпхъ,  согласно  пост«1новлсн1Й  06- 
щихъ  Собран1Й  гг.  Членовъ  Общества:  8-го  марта  1892  года  п  21-го 
апреля  1902  года,  по  м-Ьр*  надобности,  будутъ  производиться  пзъ 
средствъ  Общества  и  Больницы  по  усмотр*н1ю  11равлсн1я. 


Председатель  Правлен1я  М.  Лобковскгй. 

Члены:   Я.  Фадгьевь,  А.  Ивановд,  Л.  Тихо 
бразовъ  и  В.   Ивохинп, 

Секретарь  и  Казначей  Правлешя  Л.    Сояовьевд. 
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СЧЕТЪ  КАССЫ— РАСХОДЪ: 

Ст.     1.  Жаловаше       главному 

врачу  больно цы  М   .    .        — р 
Ст.     2.  Жалован1е     старшему 

врачу  больницы  •    .    .      900 
Ст.     3.  Жалован1е     младшему 

врачу  больницы    .    .    .      600 
Ст.     4.  Жалован1е   палатнымъ 

врачамъ  больницы  *)  .        -^ 
Ст.     5.  Вознаграасден1е     врача 

за  письменные    сов'Ьты 

иногородн.  больным  ъ  .      600 
Ст.     6.  За      переписку    этихъ 

сов'Ьтовъ 565 

Ст.     7.  Жалован  16  смотрителю 

больницы  ') — 

Ст.     8.  Жаловаше     экономке 

больницы 300 

Ст.     9.  Жалован1е  кастелянш'^ 

больницы 300 

Ст.  10.  Жалован1е     классном}'^ 

фельдшеру  М     ....        — 
Ст.  11.  Жалован1е   фельдшеру 

или  фельдшерице  *)     .        -- 
Ст.  12.  Жаловаше  старшей  со- 

стр-Ь  милосердая  .    .    .      330 
Ст.  13.  Жаловаше     сестрамъ 

милосерддя 367 

Ст.  14.  Жаловаше    помощнп- 

цамъ  ихъ 414 

Ст.   15.  Жаловапте     управляю 

щему  аптекою  ....    1320 
Ст.   16.  Жалован  16    двумъ  по- 

мощникамъ  его     .    .    .    1249 
Ст.  17.  Жалован1е      кассирш!» 

въ  аптек-Ь 60 


—  к, 


')  Главный  врачъ  И.  В.  Соловьовъ  отъ  вознаграждон1я  отказ 
въ  ПОЛЬЗУ  больницы. 

*)  Йе  было. 

*)  Уплачено  пзь  ('])одств1.  о-ва.  такь  какъ  онъ  же  н  д-кющ 
водитель  о-ва. 


СМИТА. 


Р      А      С      X      О      Д     Ъ 


26  . 

27 

28 : 

29  ^ 


30  ; 

311 

32  : 

I 

33 

34 

35  I 

36 

37 

38 

39 

40 

41 

42 

43 

44 


45 

46  , 

47  : 

48 

49 
50 


Жалованге  твейцару  по   10  р.    въ  м'Ьс. 

^  вахтеру  по  33  р    въ  ы'Ьсяцъ 

6  дворникамъ  по  17  р  въ  м'Ьс 
На  довольств1е:    больныхъ,    служащих-ь 

и  прислуги,  предполагая  20000  дней 

довольств1а  по  42  к.  въ  день  .    . 
На  содержаше  церкови.  причта  п  11']Ьвч. 
„    выдачу  наградъ  служащимъ  .... 
Архитектору,  наблюдающему  за  ремон- 

томъ  здан]й 

На  ремонтъ  здаыШ 

.    отоплен!е       .       

.    осв4щев1е     _      

.    водоснабжеы1е    и    набовку    ледника 

.    страхование  здан1н 

Хранев1е  и  страхован1е  */о°/о  бумагъ  .  . 
Налоги,  пошлины  и  свидетельства  .    .    . 

Выписка  газв1ъ  и  журяаповъ 

Уплата  "/о'/о  жертвоват.  Ал.  Ал  Глазенапъ! 
ЕСавцелярск!я  принадлежности,  переплет 

выя  и  типографсв]я  работы     .    .    . 
Почтовые  расходы  (письма,  марки  и  по- 
сылки) и  телефонъ 

Покупка  аптечн  матер1ал. ,  медикамент. , 

аппаратовъ,  посуды  п   расходъ  но  .. 

отпуску  лекарствъ ■ 

Мелочной  расходъ  по  аптеке : 

Часовщикъ,  полотеры,  трубочисты  и  т.  п.- 
Садовая,  земляа  работы  и  нерест,  ыостоп. 
Ремонтъ  больничнаго  б^лья,    посуды,  а 

также  мебельныя  и  обойныя  работы 
Содержан1е  лошади  и    коровъ,  ремонп. 

сбруи  и  т.  п 

На  непредввд-Ьн.  расходы  по  хозяйству 

Итого 
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Сумм.к 
Рубли 

120 

420 

1224 


8400 
1600 
1300 

400 

5000 

3000 

1200 

600 

200 

100 

100 

100 

1850 

500 

4000 


7500 
100 
400 

1000 

1500 

800 
()4в 


56000 


Председатель  Правления  М.  ЛоОковскт. 

Члены:  II.  Фадпевя,  А.  Иваново,    .1     Гихо 
бразовз  и  В.  Ивохинъ. 
Секретарь  Правлен1я  //.  Соловъевъ. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


Приглашается  врачъ-гомеопатъ  ^Л'Г^.н^*' 

го  последователей  гомсопаи'^т,   но  нЬтъ  врача-гомеопата.  За  по 

дробностями   просятъ   обращаться   въ  гомеопатическую  Г 

аптеку  (Соборная  площадь,   домъ  Ростовцева),  къ  провизору  Ь> 

Петру  Антоновичу  Вольскому.  Ц 


Отъ    д-ра    Е.  Я.   Дюкова  (Харьковъ,    Екатериеослапская 
ул  ,  №  36)  можно  получать  сл-Ьдующая  изданхя; 

В^Ьстникъ  Гомеопаткческой  Медицины  за  1900, 1901  и  1902  гг. 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб.  съ  перес ;  при  выписке  за  вс'1Ь 
три  года  307о  уступки. 

Терапевтика.  Руководстио  къ  л'Ъченхю  бол'Ьзней  по  гомеопа- 
тической методе  Гаиемана.  Д-ра  Юза,  профессора  лекарство- 
в'Ьа^Н1я  и  терап1и  въ  Лондонской  гомеопатической  Швол'Ь. 
Перенодъ  съ  иосд'Ьдциго  янгл1Йскаго  издан!}!  съ  прин'1&ч  .- 
Н1Я11И  и  добавлешнми  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц-Ёна  3  руб.,  въ  пере- 
плет* 3  руб.  50  коп. 

(Въ  эгомъ  руководств*  вашло  соб-Ь  мЬсто  только  то,  что  полу- 
чило всеобщее  аризнан1е  или  имЪотъ  за  себя  в'Ьск1в  свидетельства 
авторитетовъ,  и  при  тоуъ  проверенное  лпчпымь  обширнымъ  опытомъ 
автора.  Все  это^  въ  свяии  съ  возможной  точностью  показапхА  для 
лекарстнецныхъ  средствъ  и  иемногосло«1СМь  въ  отиошен1и  количе- 
ства срсдствъ  вообще,  д^лаотъ  книгу  Юза  класснческнмъ  руковод- 
ствоиъ  кь  гоиоопатичсскому  л^чсихю,  какмиъ  оно  и- признается  шин 
страипыми  гомеопатами-врачаии). 

Что  такое  гоиеопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перерабо- 
танное издание    Ц^на  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц-Ьна  50  коп. 
Что  такое  электро -гоиеопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц'Ьна  25  коп 
Гоиеопаля,  какъ  вопросъ   зеиско-общественной    медицины. 

( Но  поводу  прен1Й  о  гомеопатхп  на  Харьвовскомъ    Губерн- 
скомъ  Земскомъ  Собран!»  1898  г.).  Д-ра  Е.  Дюкова«  Ц11на  25  к. 


ГодъП".     „  ,„„„        Годъ1У. 

-    Продолжается  подшска  на  1903  г.     ^-ж-а 


НАУЧНО-СОЕЩАЛЬНЫЙ  и  БЫТОВОЙ 

В^СТНЙКЪ  ГОМЁОПАШШб  мдшщы 

Мзх.  1хшигв  1амн»В1С1агв  11|||шм 

ПОДЪ    РЕДАКЦХЕЙ 

Док'рора    ллсдиццны    X.  )^.   ^уценко. 


«В'Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины»,  основан- 
ный въ  1900  г.  въ  Харьков*  д-ромъ  Е.  Я.  Дюковымъ 
и  пр1обр'Ьвш1Й  за  три  года  своего  существовашя  вполн'Ь 
заслуженную  репутащю  д'Ьльнаго  и  серьезнаго  журнала 
является  единственнымъ  русскимъ  провинщальнымъ 
органомъ  гомеопат1и. 

Съ  января  1903  года  изданге  аВтьстника  Гомеопа- 
тической  Медицины))  перешло  пъ  Одесскому  Ганема- 
невскому  Обществу  и  продолжается  подъ  редакцгей 
д-ра  мед,  И.  М.  Луценко.  Журналъ  выходить  ежемгъ- 
сячнОу  книжками  отъЗ-хъ  до  З-хъ  печатныхъ  листовъ, 
по  прежней  программгь: 

1)  Статьи  руководягцгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Ери- 
тика  и  библгографья,  'V)  Еорреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смгьсьу  УН)  Перечень  поступившихъ  въредак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журналъ  им-Ьетъ  задачей  разработку  БопросоБъ,  ка- 
сающихся во  1  хъ,  теорхи  и  практики  гомеопатическаго 
1ечен1Я  и  во  2-хъ  общественно-бытовой   стороны   д-Ьда  го- 
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меопат1И  въ  Росс1И  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  обращено  особенное  вииманхе.  По- 
тому, кром'Ё  изложен1Я  сущности  бол'Ьзней  и  лечен1я  ихъ 
гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено  также  вни- 
маше  на  профилактику,  гигхену,  дхэтетику  и  проч ,  на 
важное  значенхе  которыхъ  въ  борьба  съ  бол'Ёзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателемъ  го- 
иеопат1И  еще  сто  л1}тъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлен1Й. 

Такъ  какъ  медицинск1я  св'6д'ён1я  важны  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гдф  либо  въ  захолусть'Ь,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд-Ь  пм1;ется  достаточно  врачей,  то  0-во  над'Ь- 
ется,  что  его  журналъ  принесетъ  пользу  вс^^иъ  своимъ 
читателямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими 
основами  гомеопат1и,  такъ  и  т'Ьмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнале  лишь  практическихъ  св'ёд1)Н1Й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол^зняхъ. 

Поэтому  Общество  позволяетъ  себ*  над1&яться,  что 
его  журналъ  будетъ  поддержанъ  вс'&&1и  истинными  друзь- 
яил  гоиеопат1И  въ  Росс1и,  какъ  матерхально,  подпиской  на 
него,  такъ  и  духовно,  присылкой  необходимыхъ  статей  и 
иныхъ  св'&д'Ён1й,  касающихся  гомеопатш,  и  такимъ  обра- 
зомъ  сможетъ  действительно  сд1&латься  объединителемъ 
вс^хъ  разбросанныхъ  но  лицу  земли  русской  сторонниковъ 
ученхя  Ганемана.  Въ  единеши  же  сила ! 

Подписная  цуъна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 8  рубля,  па  72  2о5а  1  руб,  оО  коп. 

Пробные  №№  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб, — при  подписк^ь,  къ  1-му  Апргьлю  и  къ 
1'му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлен'т  Общества  и 
Редакщи  журнала:  Херсонская  48,  въ  Одесск. 

Ц'йна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк-Ь 
ц'Ьна  двойная. 


^^м-ь%тшът^^ 


п 


ш, 


ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

изшаешй  Одессшъ  Ганенановсшъ  Обществен, 

подъ  рвдакц1ей  д-ра  мед.  X,  ]/[.  у7уцеико. 


1903  г.       1юль,  Августъ  и  Сентябрь.     №  7  —  9. 
Новая  гомеопатическая  санатор1я. 

«Но  въ  сн.тЬ  Богъ,  а  въ  правд-Ь». 

Не  смотря  на  всЬ  11ресл'Ьдован1я,  которымъ  под- 
вергается гомео11ат1я  со  стороны  сильныхъ  М1ра  сего 
представителей  медицинской  професс1п,д'Ьло  ея  съкаж- 
дымъ  годомъ  все  бол'Ье  и  бол'Ье  кр^шнетъ  и  разви- 
вается. Въ  настоящее  время,  когда  медицина  пережи- 
ваетъ,  такъ  сказать,  смутный  пер1одъ,  когда,  съ  од- 
ной стороны,  подрываются  или  расшатываются  ея 
прежшя  основы,  опровергаются  мноп'я  (»я  прелсн1я 
в1;ровашя  и  положешя,  казавштяся  еще  такъ  недавно 
ея  представитёлямъ  незыблемыми,  а  съ  другой  сто- 
роны, открываются  новые  горизонты,  вводятся  новые 
методы  л'Ьчен1я,  при  чемъ  мноп'е  чисто  эмпириче- 
скаго  характера,  какъ  напр.,  св'Ьтол'Ьченхе,  рентгени- 
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захця,  опотерап1я  (л-Ьчеше  препаратами  изъ  разныхъ 
органовъ  и  тканей)  и  проч.,  относительно  л'Ьчебныхъ 
свойствъ  которыхъ  разсказываютъ  чуть  не  чудеса  и 
которые,  т'Ьмъ  не  мен*е,  не  им-Ьють  почти  никакихъ 
теоретическихъ  обосновашй, — въ  это  смутное  время 
для  гомеопат1и  валшо  доказывать  свою  правоту  не 
столько  правильностью  и  логичностью  своихъ  теоре- 
тическихъ основъ,  сколько  чисто  практически,  — 
удачнымъ  л'Ьчешемъ  больпыхъ.  Внимательно  прислу- 
шиваясь и  приглядываясь  къ  новымъ  метода  мъ  л*- 
чен1Я  и  средствамъ,  чудесность  д'Ьйствхя  которыхъ  въ 
большинств'Ь  случаевъ  оказывается  лишь  простей- 
шею рекламою, — современной  врачъ,  аллопатъ,  изве- 
рившись во  вс^хъ  своихъ  средствахъ  и  въ  ожидан1и 
открыт1я  въ  будущемъ  новыхъ  «несомн'Ьнныхъ))  ме- 
тодовъ  врачеван1я  человеческихъ  недуговъ,  съ  каж- 
дымъ  днемъ  все  умнолш1{)ш.ихся  и  усложняющихся, — 
въ  настоящее  время  полагается  лишь  на  психическое 
воздействхе  на  больного  (внушен1е),  да  на  соответ- 
ственные гипеничесшй  и  Д1этетячесшй  режимы.  Вотъ 
почему  въ  последнее  время  такъ  сильно  размножа- 
ются всячесшя  санатор1и  и  учрелсдешя  для  физиче- 
скаго  лечешя  (массажемъ,  гимнастикой,  воздухомъ, 
св'Ьтомъ,  водой  и  проч.).  Великое  значеше  гипени- 
ческихъ  и  Д1этетическихъ  условхй  для  самоизлечен1я 
болезней  было  указано  творцомъ  гомеопат1и  Ганема- 
номъ,  но  мы  гомеопаты  не  разуверились  также,  по- 
добно нашимъ  сотоварищамъ-аллопатамъ,  и  въ  дей- 
СТВ1П  лекарственныхъ  средствъ,  при  применен1и  ихъ 
правильнымъ  образомъ.  Эта  наша  вера  въ  гомеопа- 
тическ1я  средства,  въ  лекарства,  употребляемый  по 
принцппамъ  гомеопат1и,  не  только  не  колеблется,  а 
все  растетъ  и  крепнетъ  и  особенно  тамъ,  где  воз- 
можна более  научная  постановка  дела,  где  имеются 
больницы  и  клиники,  какъ  напр.  въ  Лнгл1И,  Герма- 
ши  и  особенно  въ  Америке. 
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Въ  С'Ьверо-Американскихъ  Соединенныхъ  Шта- 
тахъ,  гд*  им-Ьется  около  20  высшихъ  медицинскихъ 
школъ,  принадлежащихъ  гомеопатамъ,  гд*  поэтому 
возможна  клиническая  постановка  д'Ьла  л'Ьченхя  по 
гомеопатическому  методу,  съ  прим-Ьнешемь  всЬхъ 
возможныхъ  пр1емовъ  для  изсл'Ьдован1я  бол-Ьзни  и 
проверки  ВЛ1ЯН1Я  л'Ькарствъ,  выработанныхъ  совре- 
менной наукой,  тамъ  именно  гомеопат1я  и  пустила 
особенно  глубоше  корни,  съ  каждымъ  днемъ  все  бо- 
л'Ье  укр-Ьпляясь  и  распространяясь,  ч'Ьмъ  ярко  опро- 
вергается утвержденхе  нашихъ  противниковъ,  что  го- 
меопат1я,  въ  лучпгемъ  случа*,  представляетъ  лишь  пе- 
чальное заблужден1е  и  р'Ьшительно  опровергается  на- 
укой, почему  она  возможна  лишь  въ  сред*  невеже- 
ственной и  можетъ  увлекать  лишь  лидъ  безъ  вся- 
кихъ  научныхъ  знан1й;  врачъ  же,  какъ  лицо  обла- 
дающее не  только  вообш,е  научными,  но  и  спед1аль- 
но  медицинскими  знан1ями,  можетъ  практиковать  го- 
меопат1ю,  по  мн^шю  ея  противниковъ,  не  иначе,  какъ 
только  ради  личныхъ  выгодъ,  ради  шарлатанства. 
Обь  этихъ  мнимыхъ  «выгодахъ»  мы  поговоримъ  какъ 
нибудь  въ  другой  разъ,  зд^сь  же  зам-Ьтимъ  только, 
что  ВС*  эти  утверлсдентя  гг.  противниковъ  гомеопат1и 
совершенно  голословны  и  не  подтверждаются  фак- 
тами. 

Во  всякомъ  случа*,  такъ  какъ  к  санаторный» 
методъ  л*чен1я  болезней  несомненно  является  весьма 
могущественнымъ,  то  комбинатця  его  съ  правильнымъ 
фармацевтическимъ  л-Ьчентемъ,  т.  е.,  по  нашимъ  воз- 
зрешямъ,  гомеопатическимъ,  какъ  обладающимъ  толсе 
весьма  могущественнымъ  терапевтическимъ  действ!- 
емъ,  должна  дать  еще  лучш1е  результаты.  Гомеопа- 
тичесшй  методъ  леченхя  часто,  какъ  известно,  при- 
носить огромную  пользу  и  въ  т*хъ  случ^шхъ,  когда 
бываютъ  нарушены  самыя  эломентарныя  требован1'я 
гиг1ены  и  Д1этетики,  каковыя  для  больного,    особен- 
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но  б'Ьднаго,  часто  невыполнимы;  но  немало  также 
количество  случаевъ,  гд'Ь  болезнь  требуетъ  прелсде 
всего  устранен1я  причины  ея,  улучшешя  обстановки 
больного,  а  до  того — всякое  лекарственное  л'Ьчен1е 
остается  безсильнымъ  устранить  его  болезненное  раз- 
стройство.  Поэтому,  если  бы  соединеше  гомеопатиче- 
скаго  л'Ьчен1я  съ  «санаторнымь»  дало  лучшхе  резуль- 
таты, нежели  одно  «санаторное»»  лЬчеше  или  въ 
связи  съ  методомъ  аллопатическимъ,  то  это  служило  бы 
доказательствомъ  преимущества  гомеопатическаго  ме- 
тода л'Ьчен1я  предъ  общепринятымъ,  такъ  называ- 
емымъ  аллопатическимъ.  Въ  самомъ  д^л*,  если  наши 
противники,  аллопаты,  иной  разъ  получаютъ  и  луч- 
Ш1е  результаты,  нежели  при  гомеопатическомъ  л*- 
чен1и,  то  этотъ  лучш1й  результатъ  можетъ  зависать 
в-Ьдь  именно  отъ  улучп1ен1я  гиг1енической  обстанов- 
ки больного,  а  не  отъ  применяемыхъ  ими  л-Ькарствъ. 
Для  правильности  вывода  относительно  преимущества 
того  или  другаго  фармацевтическаго  метода  л-Ьченхя 
(а  именно  въ  способ*  примененхн  лекарствъ  и  за- 
ключается разница  между  гомеопатическимъ  и  алло- 
патическимъ методами  л'6чен1я)  необходимо,  чтобы 
въ  остальныхъ  отношен1яхъ  больной  находился  въ 
возможно  одинаковыхъ  уСЛ0В1ЯХЪ. 

Памъ  было  поэтому  весьма  пр1ятно  узнать,  что 
С.-Петербургское  О  -  во  последователей  гомеопат1и 
устраиваетъ  въ  Сестрорецк*  (близь  Петербурга)  са- 
натор1ю,  где  больные,  нуждающ1еся  въ  санаторномъ 
лечен1и,  будутъ,  конечно,  наравне  съ  последнимъ, 
пользоваться  и  гомеопатическимъ  лечешемъ. 

Сведешя  объ  этой  санаторш  мы  почерпаемъ 
изъ  только  что  полученнаго  нами  протокола  годич- 
наго  собран1я  членовъ  названнаго  О-ва. 

Санатор1я  предназначается  для  такого  рода  лицъ, 
которые  временно  нулсдаются  въ    отдыхе    и,    смотря 

по  СОСТОЯНХЮ    СВОИХЪ   СИЛЪ,    некоторые   М0Г5ТГЬ   пользо- 
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ваться  свободной  отлучкой  въ  городъ  по  своимъ  д*- 
ламъ.  МФсто  для  санаторхи,  занимающее  2  смежныхъ 
участка  изъ  казенной  л-Ьсной  Сестрор^цкой  дачи,  въ 
количеств*  около  2-хъ  десятинъ,  находится  на  сЬ- 
верномъ  берегу  Финскаго  залива,  приблизительно 
подъ  60°  сЬверной  широты,  въ  30  верстахъ  отъ 
О.-Петербурга,  по  Приморской  жел-Ьзной  дорогЬ;  по- 
•Ьздъ  будетъ  останавливаться  у  самой  санатор1и.  Эта 
местность  совершенно  сухая,  песчаная,  что  даетъ 
возможность  быстро  всасываться  дождевой  вод*,  а 
это  очень  удобно  для  больныхъ,  которые  вскор* 
поел*  дождя  могутъ  гулять    на   открытомъ   воздух*. 

Сначала  предполагается  устроить  санаторхю  на 
15  челов*къ.  Каждый,  по  желашю,  будетъ  им*ть 
отд*льную  комнату  съ  балкономъ;  зат*мъ,  большая 
общая  столовая,  гостинная,  въ  которой  въ  ненастную 
погоду  будутъ  собираться  для  общихъ  бес*дъ. 

Въ  санатор1и  не  будетъ  излишней  роскоши,  но 
будетъ  приложено  все  стараше,  чтобы  больные 
могли  пользоваться  въ  ней  въ  широкихъ  размЬрахъ 
воздухомъ,  св*томъ,  въ  случа*  надобности,  гомеопа- 
тическимъ  лечентемъ  и  изв*стнымъ  режимомъ.  За- 
т*мъ,  по  м*р*  того,  какъ  новое  учреясдеше  будетъ 
пр1обр*тать  сочувств1е  со  стороны  общества,  будутъ 
строиться  отд*льные  павильоны. 

См*та  на  постройку  главнаго  здашя  санатор1и, 
гд*  будетъ  сосредоточена  и  администращя,  по  раз- 
счету  архитектора^  будетъ  стоить  до  30.000  рублей, 
обстановка  отъ  5  до  7  тысячъ  руб.  Устройство  каж- 
даго  павильона  отъ  472  Д^^  ^  тыс.  руб.  Вм*ст*  съ  над- 
ворными хозяйственными  постройками,  устройствомъ 
парка  и  пр.  потребуется  нав*рно  до  70  или  80  т.  руб. 
расходу,  который  будетъ  производиться  постепенно. 
Свободныхъ  ср(V^,ствъ,  которыми  можетъ  располагать 
0-во  въ  настоящее  время  им*стся  около  78  тыс. 
Оставляя  про  запасъ  28  тыс.  рублей,    на   остальные 
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50  тыс.  0-во  и  приступаетъ  къ  устройству  сана- 
тор1и. 

Докладывая  обо  всемъ  этомъ  Общему  Собран1ю, 
д-ръ  П.  В.  Соловьевъ  сообщилъ,  что  этимъ  пр1об- 
Р'Ьтен1ем1^  0-во  обязано  Председателю  Правлен1я 
Общества  М.  М.  Лобковскому,  который  возбудилъ 
сочувств1е  къ  этому  д^Ьлу  Г.  Директора  Лесного  Де- 
партамента е.  П.  Никитина  и  Г.  Министра  Земле- 
д-Ьлхя  и  Государственныхъ  Имуществъ  А.  С.  Ермо- 
лова, изъявившаго  соглас1е  ходатайствовать  предъ 
Его  Величествомъ  о  безплатной  уступк*  О-ву  этихъ 
2  участковъ,  на  что  и  последовало  Высочайшее  со- 
изволеше. 

Кром*  вышеуказанныхъ  50  т.,  ассигнованныхъ 
изъ  средствъ  О-ва,  въ  настоящее  время  поступило 
уже  пожертвовашй  на  устройство  санатор1и  1.207  р. 
Одинъ  изъ  Членовъ  Общества  изъявилъ  желан1е 
иметь  отдельную  дачку-павильонъ  и  принять  участ1е 
въ  ея  устройстве,  чтобы  на  этой  даче  могли  нахо- 
диться его  дети  и  быть  чаще  подъ  наблюден1емъ 
врача. 

Вотъ  при  какихъ  услов1яхъ  Общество  намерено 
приступить  къ  устройству  своей  санатор1И. 

Можно  надеяться,  что  инищатива  Правлен1я 
О-ва,  среди  котораго  находятся  таше  энергичные 
деятели,  какъ  М.  М.  Лобковсшй  и  д-ръ  П.  В.  Со- 
ловьевъ, встретитъ  и  на  этотъ  разъ  такое  же  сочув- 
ств1е  и  поддержку  среди  остальныхъ  членовъ  О-ва 
и  другихъ  сочувствующихъ  гомеопат1и  лицъ,  какъ 
это  было  и  при  постройке  0-вомъ  своей  больницы 
въ  память  Императора  Александра  II,.  и  Обществу 
удастся  собрать  ташя  же  обильный  пожертвован1я, 
какъ  и  на  больницу,  и  осуществить  свою  идею  наи- 
лучшимъ  образомъ. 

Честь  и  хвала  неутомимымъ  труженикамъ  на 
скудной  ниве  русской  гомеопат1и!  Глядя  на  васъ,  не 
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теряешь  надежды  увидать,  когда  эта  скудная  теперь 
нива,  на  которой  пока  такъ  мало  пахарей,  разовьетъ 
ВС*  свои  богатства  и  дастъ  обильные  всходы  и  бо- 
гатую жатву! 


Препараты  натр1я. 

Изъ  лекщй  клинической  фармаколопп  проф.  Е.  Фаррингтона. 
Переводъ    М.  С, 

Препараты  натр1я,  въ  химическомъ  п  терапевти- 
ческомъ  отношсши  совершенно  сходны  съ  препаратами 
ка;11Я,  но  это  сходство  не  таково,  чтобы  они  не  могли 
быть  назначаемы  вслЪдъ  за  солями  кал1я.  Мы  увидимъ, 
что  КаИ  сагЪ.  дополняетъ  Nа^^ит  шиг.  въ  н-Ькоторыхъ 
его  симптомахъ.  Повидимому,  соли  натр1я  показаны  осо- 
бенно въ  болЪзняхъ,  возникающихъ  каждое  л-Ьто  или 
весной.  Жаркая  погода,  электрическ1я  изм'Ьнен1я  въ  ат- 
мосфере или  прямые  лучи  солнца  даютъ  начало  раз- 
нообразнымъ  болЪзнямъ»  Такъ  напр.  мы  находимъ 
Ш1гит  сагЪ.  полезнымъ  для  хроническихъ  головныхъ 
болей,  причиной  которыхъ  бываетъ  вл1ян1е  солнечныхъ 
лучей.  При  Ка1гиш  шиг.  мы  находимъ  сильную  разслаб- 
ленность  л-Ьтомъ;  выходя  на  солнце,  больной  чувству- 
етъ,   какъ  будто  онъ  долженъ  упасть    въ   обморокъ. 

Въ  нашей  фармаколоНи  употребляются  сл'Ьдуюпця 
натронныя  соли:  углекислый  натръ  или  Ш1гиш  сагб., 
хлористый  натръ  или  Nа^^иш  тиг.^  мышьяковистый 
натръ  пли  Nа^^ит  агзепгсозит,  сернокислый  натръ  или 
Ла1гит  ви1/рКипсиш^  фосфорнокислый  натръ  или  Nа(^иш 
рЬозрНопсит^  и  борнокислый  натръ  или  бура — Богах. 

Nа^^ит  сагЪопкит, — Натру мъ  карбоникумъ. 

'ЫлЬтит  сагЬошсит  (сода) — первый  препиратъ  патр1я, 
который  намъ  предстоит7э  разсмотр^ть.  Оиъ  часто  упот- 
реб.чяется  въ  практике  аллопатической  школы,  какъ  ле- 
карство при  кислотности  желудка.  Оиъ  употребляется 
также  врачами  этой  школы  при  экземЪ;  иаприм'Ьръ,  въ 
случаяхъ,  когда  бывает'ь  хроническое  утолш,ен1е  колеи 
пораженный  м-Ьста  обмываются  растворомъ  углекислаго' 
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натра  (соды).  Безъ  сомн'Ьн1я,  онъ  облегчаетъ,  но  не  можетъ 
излечить,  если  не  будетъ  спец1а:1ьно  показанъ  для  дан- 
наго  случая;  тогда  онъ  можетъ  быть  дЪйствптельнымъ 
л^карстБОмъ,  а  не  только  пальятивомъ. 

Карбонатъ  натр1я  (сода)  былъ  также  введенъ  въ 
практику,  какъ    л-Ькарство  отъ  ожоговъ. 

Втэ  нашей  практике  это  л-Ькарство  занимаетъ  важ- 
ное м'Ьсто,  являясь  полихростомъ.  Его  самымъ  выдаю- 
щимся дМствхемъ,  пли,  в-Ьри-Ье,  областью  его  дЪйствая, 
являются  желудокъ  и  кишки.  Многхе  изъ  его  симпто- 
мовъ  происходятъ  отъ  поражен1я  этой  центральной  точ- 
ки его  д'Ьйств1я 

Наприм'Ьръ,  мы  найдемъ,  что  его  умственные 
симптомы  указываютъ  совершенно  ясно  на  свое  ипо- 
хондрическое происхожден1е.  Мы  находимъ  больного 
угнетенпымъ  и  крайне  раздражительнымъ.  Это  особен- 
но замечено  посл-Ь  ^»ды,  въ  особенности  посл'Ь  об'Ьда, 
который  обыкновенно  состоитъ  изъ  самой  тяжелой  пи- 
щи. Степень  ипохондр1и,  кажется,  измеряется  состо- 
яп1емъ  пищоварен1я.  Какъ  разъ,  когда  пища  выходить 
изъ  желудка  въ  двенадцатиперстную  кишку,  это  ипо- 
хондрическое состоян1е  уменьшается  и  остается  тако- 
вымъ,  пока  пища  продолжаетъ  спускаться  дальше  по 
кишкамъ.  Вы  найдете  у  такого  больно^го  решительное 
огвращен1е  къ  обществу,  даже  къ  собственному  семей- 
ству. НеБарен1е  бол^е  выражено  посЛ  растительной 
пищи,  въ  особенности  крахмалистой.  Это  неваренхе  со- 
провождается кис.'тыми  или  водянистыми  отрыжками  и 
тошнотой  по  утрамъ,  судорожными  сокращенхями  пи- 
щевода и  жс.чудка,  при  чемъ  отрыжка  бываетъ  или  пу- 
стая пли  только  содержимымъ  желудка  въ  незначитель- 
номъ  количестве;  иногда  бываетъ  обильное  слюнотечеше. 
Животъ  твердъ  и  опухши,  особенно  после  еды.  Скоп- 
леп1е  ветровъ  въ  животе  и,  если  они  отходятъ,  то  ока- 
зываются вонючими.  Иногда  бываетъ  родъ  режущихъ 
ко.шкь  тотчас7>  послЬ  еды.  Испражнен1я  извергаются 
С1>  трудом  ь,  хотя  они  не  особенно  тверды, — так1я  же, 
как1я  бываютъ  и  при  Нераг  и  как1я  мы  находимъ  еще 
более  выраженными  при  8ерга^  которая,  между  про- 
чимъ,  служить  дополнительнымъ  средствомъ  для  Ка^гиш 
сагЬ. 

В'г,  другихъ  случаяхъ  больной  страдаетъ  поно- 
сомъ.  Испражнен1я  мягки  или  водянисты,  съ  сильными 
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позывами.  Эту  характеристику  вы  найдете  совершенно 
общей  для  всЬхъ  натронныхъ  солей.  Вы  найдете  ее  также 
при  1^а1гит  8и1рН.  Кажется,  она  зависитъ  отъ  послабля- 
ющаго  д-Ьйствхя  самаго  натра.  Вино  въ  случаяхтэ,  подоб- 
ныхъ  этому,  причиняетъ  слабость  и  головокру жен1е , 
что  совсЬмъ  не  нравится  больному. 

Ближайшимъ  аналогомъ  Ка1;гит  сагЪ.  въ  этихъ  гаст- 
рическихъ  и  нервныхъ  симптомахъ  мы  находимъ — 
5ер*'10,  которая,  какъ  я  упомянулъ  несколько  минутъ 
тому  назадъ,  также  служитъ  его  допо;гаен1емъ.  Мы  на- 
ходимъ при  обоихъ  средствахъ  отвращен1е  къ  обще- 
ству и  индифферентность  къ  собственной  семь-Ь  Мы 
находимъ  также,  что  оба  лЪкарства  имЪютъ  кислую 
отрыжку  и  образоваше  зловонныхъ  газовъ  въ  животЪ. 
Я  помню  одинъ  случай  диспепс1и,  излеченный  Сешею, 
въ  которомъ  было  очень  мало  желудочныхъ  симпто- 
мовъ,  лишь  одно  ощущен1е  неудобства,  но  душевные 
симптомы  были  рЪзко  выражен1>1  и  всегда  предв-Ьща- 
лись  приступомъ  неварен1я  желудка.  Больная,  дама, 
стала  равнодушной  къ  свои^^ъ  обязанностямъ,  а  также 
къ  своимъ  друзьямъ.  Она  стала  крайне  раздранситель- 
ной.  Она  сч>  трудомъ  переносила  даже  вежливый  во- 
просъ,  обращенный  къ  ней.  8ер{а  совершенно  изл'Ьчила 
эту  больную,  посл-Ь  того,  какъ  она  шесть  или  семь 
.тЬтъ  прол-Ьчилась  аллопат1ей.  Это  показываетъ  вамъ, 
какъ  важны  душевные  симптомы  Верг^и  и  какъ  они  мо- 
гутъ  помочь  вамъ  избрать,  какъ  л1>карство,  именно  Се- 
П1Ю.  Ма1;гит  сагЬ.  имЪетъ  почти  точно  тотъ  же  самый 
к.лассъ  симптомовъ.  Онъ  можетъ  быть  показаннымъ  не 
такъ  часто,  но  все  же  он7э  является  дополнен1емъ  для 
Сеп1и,  если  общ1е  симптом1>1  принадлежатъ  скор1>е  Со- 
д-Ь,  нежели  предыдущему  л-Ькарству.  Маргит  сагЬ.  им'Ь- 
етъ  скор'Ье  растяжен1е  брюшной  полости  стз  полнотой 
и  плотностью,  какъ  и  всЬ  щелочи,  тогда  какъ  8ерга  имЪ- 
етъ  больше  11астерянность  и  пустоту,  чувстко  упадка 
си.лъ,  которыя  обыкновенно  не  устраняются  4 дои,  за 
исключен1емъ,  быть  можетъ,  улсина.  Ка(}гит  сагЬ.  имЪ- 
етъ  единственное  исключон1е  для  полноты  брюшной 
по.чости,  а  именно,  въ  десять  или  одипадцать  часовъ 
утра  больной  ощущаетъ  безпоконство  и  слабость,  со- 
вершенно также,  какъ  вы  это  находите  при  1ойиш^  по 
•Ьда  облегчаетъ  это  ощущеше  и  вызываетъ    растяжои10. 

Зат-Ьмъ,    вы    должны    бы    опять    помнить    Ыа^гит 
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сагЬ.  въ  связи  съ  Nиx  ттка.  Оба  эти  л'Ькарства  им-Ь- 
ютъ  тошноту  по  утрамъ.  Этотъ  симптомъ  однако  р'Ьзче 
выраженъ  при  Nиx  уотхса.  Вы  часто  должны  будете 
давать  Мих  уотхса,  если  онъ  встр-Ьчается  у  бе- 
роменныхъ  женщинъ,  или  послЪ  попойки  и  т.  п.  Вы 
на11дете  также  Ка^гит  сагЬ.  стоящимъ  рядомъ  съ  Nиx 
уот1са  въ  ипохондрхи.  Вы  должны  я'щательно  сравни- 
вать оба  эти  Л'Ькарства,  прежде  ч-Ьмъ  решить,  которое 
изъ  нихъ  вы  дадите. 

Мы  увйдимъ  ниже,  что  Ла1гиш  тиг.  также  должно 
быть  сравниваемо  съ  Nа^^ит  сагЬ.  Необходимо  разли- 
чать оба  эти  средства,  потому  что  оба  они  представля- 
ютъ  соли  натр1я. 

Очевидность  дЪйствхя  Nа^гиIп  сагЬ.  на  нервную 
систему  доказывается  при  электрическихъ  изм-Ьнешяхъ 
въ  атмосферЪ.  Такимъ  образомъ  мы  находимъ  его  при- 
чиняющимъ  нервность  или  безпокойство,  которыя  ухуд- 
шаются во  время  грозы.  Эти  симптомы  встр-Ь чаются  не- 
зависимо отъ  робости,  присущей  н-Ькоторымъ  лицамъ 
во  время  грозы,  въ  продолжеше  которой  они  прячутся 
въ  погреба  и  т.  п.  Они  обязаны  непосредственному 
дЬйствхю  электрическихъ  изм-Ьненхй  въ  атмосфер*  на 
нервную  систему,  точно  также,  какъ  мы  это  находимъ 
при  другихъ  лЪкарствахъ,  особенно  при  РкозркогиЗу 
Е110(1ос1еп€1гощ  8Шсеа  и  Ре1го1еит.  Пащенты  Nа^^^ит  сагЬ. 
могутъ  стать  такими  нервными  и  безпокойными,  что  даже 
игра  на  фортеп1ано  ухудшаетъ  ихъ  состояше  и  усилива- 
етъ  ихъ  жа.'1обы.  Не  одна  лишь  музыка  им-Ьетъ  на  нихъ 
такое  д'Ьйств1е,  но  и  всяшя  усил1я,  производимый  ими, 
и  положен1я,  которыя  они  принимаютъ.  Это  обыкновен- 
ный симптомъ  у  истеричныхъ  женщинъ.  ОнЪ  становятся 
весьма  нервными  отъ  игры  на  фортепхано  или  когда  онЬ 
слушаютъ  музыку. 

Другая  особенность  Nа^^ит  сагЬ.  это  его  прим-Ь- 
неп1е  при  дуриых1>  пос.лЪдствхяхъ  л-Ьтней  погоды;  это 
обп1,с  для  всЬхъ  натронныхъ  солей.  Мы  находимъ  Nа^гит 
сагЬ.  показапнымъ  при  сильной  слабости,  происшед- 
шей отъ  л'Ьтней  жары,  особенно,  если  больной  подвер- 
жопъ  хроническимъ  головнымъ  болямъ,  которыя  ухуд- 
шаются каждый  разъ,  когда  онъ  подвергается  вл1яшю 
солнечиаго  лсара.  Ка^гит  сагЬ.  особенно  требуется  въ 
хроничсскмхъ  случаяхъ  солнечиаго  удара.  Могутъ  прой- 
ти годы  съ  т-Ьхъ  поръ,    какъ    больной    быль    пораженъ 
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тепловымъ  ударомъ,  и  все  же,  съ  возвращенхемъ  жар- 
кой погоды,  онъ  страдаетъ  головными  болями. 

Ка^гит  сагЬ.  ослабляетъ  также  нервную  систему 
и  въ  другомъ  направлен1и.  Онъ  вызываетъ  сильную  сла- 
бость, которая  обнаруживается  при  всякомъ  усил1и  со 
стороны  больного.  Походка  становится  нетвердой;  ка- 
кое нибудь  маленькое  препятств1е  на  мостовой  застав- 
ляетъ  больного  падать.  Когда  онъ  пытается  ходить,  но- 
ги его  заворачиваются  внутрь.  Я  им'Ью  больного  съ 
хорошимъ  здоровьемъ,  который  однако  въ  продолжен1и 
одного  года  пять  разтэ  падалъ,  и  для  этихъ  паден1й  я 
не  могъ  найти  никакихъ  поводовъ.  Это  случаи,  кото- 
рые требуютъ  л'Ькарства  не  для  посл'Ьдствхй  паден1я,  а 
чтобы  повысить  тонусъ  суставовъ  или  мышцъ.  Друг1я 
Л'Ькарства,  кромЪ  Ка^гит  сагЬ.,  им-Ьющхя  эту  слабость 
ногъ  у  д-Ьтей, — Аск1.  8и1рНг1Г1С.^  СаиШсит^  8и1ркнг  и,  мо- 
жетъ  быть,  Ргпиз  зуЫевЬгп.  Я  упоминаю  это  посл-Ьдкее 
л'Ькарство  съ  осторожностью,  потому  что,  хотя  оно  весь- 
ма рекомендовалось  въ  нашей  литератур-Ь  при  слабости 
ногъ,  но  во  многихъ  случаяхъ  оно  не  оправдало  себя. 

Вы  найдете,  что  Ка^гит  сагЬ.  будетъ  облегчать 
боли  въ  ногахъ  и  особенно  вч>  подошвахъ,  сопровожда- 
ЮЩ1ЯСЯ  опухан1емъ  этихъ  частей.  Вы  также  можете 
употреблять  его  при  язвахъ  на  пяткахъ  или  въ  области 
ихъ,  посл'Ь  продолжительной  ходьбы.  Этотъ  симптомъ 
приводитъ  мн-Ь  на  умъ  спец1альное  обстоятельство,  о 
которомъ  я  хот&гъ  бы  упомянуть,  Н'Ькоторыя  Л'Ькар- 
ства им-Ьютъ  связь  (сродство)  съ  изв'Ьстными  частями 
гЬла.  Одинъ  солдатъ,  посгЬ  продолжительной  ходьбы, 
по.чучилъ  дв-Ь  язвы,  одну  па  пятк15,  другую  па  плюснЬ. 
Ка^гит  сагЬ.  изл'Ьчилъ  первз^ю  язву,  но  не  излЬчилъ 
находившейся  на  плюснЬ,  которая  была  потомч:»  из;гЬче- 
на  Ьусоройшш'омъ.  Ьусороёгит  дЬйствуетъ  па  плюсну, 
а  Nа^^ит  сагЬ.  на  пятку.  Тоже  самое  втл  замЬчаоте  по 
всему  т'Ьлу.  Есть  л-Ькарства,  которыя  вл1яют7,  па  пра- 
вую миндалевидную  железу  и  вовсе  не  дЬйствуютт,  па 
л'Ьвую.  Вы  находите  лЬкарства,  которыя  д'Ьйствуют1> 
на  большой  палецъ  ноги  и  вовсе  не  дЬйствуютъ  на 
друг1е  пальцы. 

По  отношен1ю  къ  слизист1>тм7>  оболочкам7>  Ка^гиш 
сагЬ.  проявляет!^  также  значзггельную  силу.  Замечено, 
что  въ  сыромъ  вид'Ь  это  Л'Ькарство  производило  у  рабо- 
чихъ,  занимаюш,ихся  его  обработкой,  маленьк1я  язвы  на 
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роговой  оболочк'Ь.  Данное  внутрь,  оно  излечивало  ма- 
леньк1я  язвы  роговой  оболочки,  или  такъ  называемый 
флпктены,  которыя  сопровождаются  большой  свето- 
боязнью и  колющими  болями;  особенно  выражены  эти 
симптомы  у  золотушныхъ  д^тей. 

Катарры,  излечиваемые  Nа^^^ит  сагЬ.,  встречаются 
нечасто,  по  когда  они  случаются,  нЪтъ  другого  лекар- 
ства, которое  могло  бы  заменить  его.  Насморкъ  оби- 
ленъ,  вызывается  малейшимъ  сквозникомъ  и,  повиди- 
мому,  пмЬетъ  ежедневно  пер10дическ1я  усилешя.  Онъ 
совершенно  облегчается  испариной.  Хроническ1е  случаи 
носового  катарра  или  вонючаго  насморка  всегда  требу- 
ютъ  Ыа^гпш  сагЬ.,  если  мтл  находимъ  густое  желтова- 
то-зеленое истечен1е  изч>  носа  или  твердыя,  зловонныя 
корки.  Кончик7>  носа  красенъ,  кожа  шелушится.  Въ 
тЬхъ  случаяхъ,  когда  бываетчэ  показанъ  Ка^гит  сагЬ., 
вы  нередко  находите  скоплен1е  слизи  въ  заднихъ  ча- 
стяхъ  носа  или  въ  горле,  по  утрамъ,  вызываюш,ее  от- 
кашливан1е  и  харкап1е,  пока  эта  слизь  не  будетъ  уда- 
лена. Это  очень  обыкновенный  симптомъ  у  всехъ  щело- 
чей. Кашель  какь  будто  усиливается  каждый  разъ,  когда 
больно!*!  входить  въ  теплую  комнату,  и  сопровождается 
отделен1ем7э  гнойной  зеленоватой  мокроты  соленаго 
вкуса.  Среди  другихъ  .чекарствъ,  имеющихъ  этотъ  ка- 
шель, ухудшаю щ1йся  въ  теплой  комнате,  Вгуопга  сто- 
ить на  первомъ  местЬ. 

Ка1)гит  сагЬ.,  какъ  я  уже  говорилъ  вамъ,  часто 
употребляется  при  ;гЬчен1и  экземы.  Кажется,  онъ  име- 
етъ  особ(чпюе  сродство  къ  тыльной  стороне  рукъ.  Ко- 
жа на  пей  становится  жесткой,  сухой  и  шелушится. 
ЗдЬсь  В1»1  опять  находите,  что  съ  Ка^гит  сагЬ  хорошо 
сравнить  8ерГю^  которая  особенно  показана  для  той  фор- 
мы сыпи,  когда  бываюп>  ма.'1еньк1я  язвочки  въ  об.части 
суставовъ  рукъ.  Ка1)гит  сагЪ.  излечиваетъ  также  герпе- 
тичоск1я  (лишайныя)  высыпи   съ  желтыми    кружками. 

На  половые  органы  Ка1}гиш  сагЬ.  имеетъ  некото- 
рое вл1яп1е.  Въ  особенности  мы  находимъ  его  показап- 
ныдгь  въ  женскпх1>  болЬзнях^з,  когда  бываетъ  дав.лен1е 
вниау  живота,  какъ  будто  что  то  вьгга;1кивается  оттуда. 
Если  В1.1  сд'Ьлаете  въ  этлхъ  случаяхъ  изследован1е,  то 
пахгдоте  рыльце  матки  затвердевшимъ  и  измененной 
формы.  При  этомъ  бываетъ  значительный  приливъ  кро- 
ви къ  матке  (конгест1я)  пассивнаго    характера,    причи- 
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НЯЮЩ1Й  пулъсац1ю  (б1еше)  въ  ней  во  время  и  посл'Ь 
сношен1я.  Эту  пульсац1ю  производитъ  пзяишп1й  при- 
ливъ  крови,  вызванный  половымъ  раздражен! емъ.  Б-Ьли, 
производимыя  Ка1}гит  сагЬ.,  густы  и  желтаго  цв-Ьта, 
иногда  им-Ьготъ  гнилостный  запахъ  и  прекращаются  по- 
сл'Ь    мочеиспускан1я. 

Вы  можете  воспользоваться  Nа^^ит  сагЬоп.  еще 
для  другой  ц'Ьли  — это  при  слабости  родовыхъ  болей, 
когда  онЪ  причиняютъ  сильныя  мученья,  дрожь  и  испа- 
рину при  каждомъ  приступ-Ь  и  облегчаются  легкимъ 
растиран1емъ. 

Мы  также  находимъ  Nа^^ит  сагЬ.  однимъ  изъ 
средствъ,  полезныхъ  для  изгнан1я  мясистаго  заноса  (въ 
матк'Ь^  или  продуктовъ  ложнаго    зачатья. 

Ка(гиш  згйрЬипсит — Натру мъ  сулырурикумъ. 

Nа^^ит  8и1рЬиг1сит  врядъ  ли  употреблялся  бы 
членами  нашей  школы,  если  бы  онъ  не  былъ  ука- 
занъ  Сггаиуо^^Гемъ,  какъ  центра;гьиое  лЬкарство  для  его 
„водородной"  (гидрогеиоидной)  конститущи,  т.  е.,  тако- 
го т-Ьлосложенхя,  при  которомъ  чувствуется  каждое  из- 
м'Ьненхе  погод1>т  отъ  сухости  къ  влажности,  а  также, 
когда  не  переносится  морской  воздухъ.  Больные  этой 
конституц1и  не  могут7>  также  Ьстъ  растен1й,  растущихъ 
вблизи  воды.  Они  чувствуютъ  себя  лучше  всего  въ  су- 
хой день.  Это  есть  то  состоян1е  (конститущя),  для  ко- 
тораго,  согласно  Сггапуо^Гю,  гоноррейный  ядъ  быва- 
етъ  бол-Ье  всего  пагубенъ.  Онъ  находптъ  здЬсь  для 
себя  самую  богатую  почву,  въ  которой  онъ  можетъ  рос- 
кошно разростаться.  Поэтому  Грауфогль  требу етъ  л^^чнть 
бо.чьного,  если  гоноррея  встр-Ьчается  при  подобно!!  кон- 
ститущи,  не  только  отъ  мЬстнаго  гоноррейпаго  отд-Ьло- 
шя,  но  и  от7з  конституц10нальныхъ  явлен1Й,  такъ  какъ 
необходимо  изм1>нить  К()нст1!туц1ю  больно1Ч).  Этого  онъ 
достигаетъ  двумя  л'Ькарствамн:    Ма1гит    зЫрк.    и    Т1ща, 

Вы  найдете  Ка1:ги1П  8и1р11.  спец1ал1>но  !1()каза1!Н!лмъ 
для  бол'Ьзней,  которыя  пли  усиливаются    !!ли  же    зав!!- 

СЯТЪ    отъ    сырой    ПОГОД!»!      ИЛИ    обитан1я     Б7>      С!>!рЫХ'Ь      до- 

махъ.  Вы  можете  помн!1ть  о  КаЬгиш  8и1р11.  также    !!])и 

СИКОЗНОМЪ    СОСТОЯ111И    ГаНОМаПа    или    В0Д0])0ДН01"1      (Г1!Дро- 

геноидной)  конст1ггу1!,1и  Сггапуо^Гя.  Давать  это  лекар- 
ство можетъ  быть  необходимо    даже  тогда,  когда    нЪтъ 
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никакпхъ  бубонов7>  и  но  зам-Ьчаетсп    никакого    отд-Ьде- 
н1я  изъ  мочеиспускательнаго  канала. 

Есть  особый  родъ  чахотки, — не  настоящаго  тубер- 
кулеза,— которая  появляется  у  лицъ,  им'Ьющихъ  эту 
конститущю.  Кашель  сопровождается  отд'Ьлешемъ  сли- 
зисто-гнойной  мокроты,  въ  грз^ди  слышны  громк1е  хри- 
пы, и  м'Ьстомъ  воспален1я  повидимому  является  ниж- 
няя доля  л'Ьваго  легкаго.  Больной  жалуется  на  боль 
между  девятымъ  и  десятымъ  ребрами  съ  лЪвой  стороны. 

Ыа1}гит  8и1рЬ.  д-Ьйствуетъ  также  на  желудокъ  и 
брюшную  полость.Он'ь  производитъ  много  в-ЬтроБъ,  от- 
рыжку посл'Ь  "Ьды,  безвкусную  или  кислую.  При  этомъ 
замечается  сильное  урчан1е  в'Ьтровъ  въ  кишкахъ,  осо- 
бенно въ  правой  сторон-Ь  брюшной  полости,  вЬроятно  въ 
восходя ш,ей  ободочной  кишк1э.  Мы  находимъ  также  по- 
дострую  боль  и  въ  области  сл'Ьпой  кпшки,  потому  что 
он1>  им'Ьет7>  некоторое  д'Ьйств1е  на  эту  часть  кишечна- 
го  тракта.  Въ  связи  съ  этимъ  бываетъ  поносъ,  который 
является  правильно  по  утрамъ  и  также  правильно  воз- 
вращается каждый  день.  Вм'Ьст'Ь  съ  испражнен1ями  от- 
ходитъ  много  в'Ьтровъ.  Nа^^ит  8и1рЬ.  отличается  отъ 
8и1рк11г  сл4дуюш,имъ:  при  Ка^гит  8и1рЬ.  поносъ  быва- 
етъ бол'Ье  В7^  дооб'Ьденное  время,  посл!^  поднят1я  съ 
постели,  тогда  какъ  при  8п1р1шг  он7>  гонитъ  больного 
съ  постели 

Ыа^гит  8и1рЬ.  также  полезенъ  при  забол'Ьван1яхъ 
Л'Ьваго  бедреннаго  сустава  у  лицъ  названной  „водород- 
поп"  конституд1п.Боли  хуже  ночью  и  будятъ  больного. 
Оп<1  прекраш,аются,  когда  больной  повернется  въ  постели. 

ВШЫпд'т  полезна  В7>  бол1эЗняхъ  тазобедренной  об- 
ласти, при  вторичном7:>  или  наслЪдствепномъ  сифплис1ц 
когда  бьптють  боли  внутри  и  сквозь  эту  область,  съ 
ухудшеп1ем7>  по  ночамъ  и  въ  С1»1рую   погоду. 

Ка1гит  птггаНсиш — Нашрумъ  мургатикумъ. 

(Вгуоп1а,  ЕЬпз  Ьох, 
СаизЬ.,  КаИ  е.,  Верха,  Ьусорос!. 

1>сгыи1и  шигтысиш  <  Ри18.,СЫпа,  Епра^ОГ.  рВгГ.,  Ар18,   Аг8. 


1г  I  |Ьас11.,  Мегсиппз. 


Ар18     Аг^    шк\  >N^^:^^  8р.  с1и1с. 

>Аг8вшсит. 
>РЬо8рЬоги8. 
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Сегодня  мы  начинаемъ  изучен1е  Маргит  типайсит 
(Натрумъ  мурхатикумъ)  или  обыкновенной  поваренной 
соли.  Это  всегда  ставилось  намъ  въ  упрекъ,  какъ  ме- 
дицинское заблужден1е,  и  въ  этомъ  видели  подтверж- 
ден1е  ложности  гомеопат1и.  Одинъ  врачъ  однажды  ска- 
залъ  мн'Ь:  „Какъ!  вы  хотите  прим'Ьнять  вещество,  ко- 
торое употребляется  почти  въ  каждой  пищ'Ь,  и  назы- 
вать его  лЪкарствомъ,  и  говорите,  что  вы  получаете 
хорош1е  результаты  отъ  его  прим'Ьнен1я?"  Ув-Ьряю  васъ, 
господа,  какъ  я  ув-Ьрялъ  тогда  его,  что  Маргит  тиг1а1}1сит 
действительно  лекарство,  и  могу  сообп1,ить  вамъ  также, 
что  этотъ  же  врачъ  позже  сдЬлался  горячимъ  защитни- 
комъ  ц'Ьлительныхъ  свойствъ  Nа^^ип1  тиг.  Я  говорю 
вамъ,  что,  если  вы  потентизируете  это  средство,  вы 
найдете,  что  вамъ  н'Ьтъ  больше  надобности  зависать 
отъ  обыкновенныхъ  законовъ  д1этетики,  гиг1ены  или 
химхи,  вы  вступаете  въ  область,  отличную  отъ  законовъ 
хим1и  и  физики.  Л'Ькарства  въ  этомъ  случа-Ь  не  под- 
лежатъ  грубымъ  законамъ. 

Nа^^ип1  таг.  было  переиспытано  австр1Йскими 
испытателями,  группой  врачей,  которые  произвели  ге- 
роическ1е  опыты  съ  н-Ькоторыми  л-Ькарствами,  при  чемъ 
н-Ькоторые  изъ  испытателей  умерли  всл'Ьдств1е  этихъ 
опытовъ,  такъ  велики  и  сильны  были  дозы  л-Ькарствъ, 
принимавшихся  ими.  Одинъ  изъ  испытателей,  имя  ко- 
тораго  я  забылъ,  публикз^я  свои  опыты  съ  Ыа^гиш  тиг., 
сказалъ,  что  высшхя  потенц1и  этого  средства  пропзво- 
дятъ  наибо.чьше  симптомовъ,  и  эти  симптомы,  кром-Ь 
того,  бол-Ье  ц-Ьнны,  нежели  произведенные  низкими  д-Ь- 
лен1ями.  Относительно  Nа^гиш  тиг.,  какъ  и  д.чя  очень 
многихъ  другихъ  л'Ькарствъ,  справедливо,  что  высок1я 
потенщи  д'Ьйствуютъ  наилучше. 

На  приведенной  таблицЬ  вы  замЬтите,  что  я  пом-Ьс- 
ти.1ъ  АгдепШт  пИпсит  и  Ар18  въ  качеств'Ь  дополните  л  ь- 
ныхъ  Л'Ькарствъ  для  Ка1гит  тиг.  АгдепЫт  пИггсит  им-Ьеть 
дополнительное  отношен1е  къ  Ка^гпш  тиг.,  но  иногда 
оно  является  также  противояд1емъ.  Оно  дЬйствуетъ 
какъ  химическое  или  какъ  динамическое  противоядге, 
смотря  по  количеству  принятаго  средства.  Огпошеп1е 
между  Аргз  и  Ка^гит  тиг.  особенно  очевидно  при  лЬ- 
чен1и  озноба  и  лихарадки  и  кожныхъ  забол'Ьвап1й.  Соль 
одно  изъ  веш,ествъ,  употребляемыхъ  въ  качестве  про- 
тивояд1я     противъ     вредныхъ     посл'Ьдств1Й    пчелиныхъ 
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укусовъ.  При  злоупотреблен1и  Nа^^^ит  тиг ,  въ  каче- 
ств'Ь  приправы,  полезшлмъ  противояд1емъ  можетъ  слу- 
жить ВрггНиз  пИгг  ёикгз  (Спиритусъ  нитри  дульцисъ). 
Для  н'Ькоторыхъ  другихъ  посл-Ьдств^й  КаЬгит  тиг.  про- 
тивояд1емъ  служитъ  Агзетсит,,  а  еще  для  иныхъ — 
Р}108р}10ги$.  Я  зд'Ьсь  не  буду  говорить  о  средствахъ, 
враждебныхъ  Ка^гит  тиг. 

Ка^^гит  тиг.  или  хлористый  натръ  можетъ  быть  раз- 
сматриваемъ,  во  первыхъ,  въ  его  физ1ологическихъ  от- 
пошен1яхъ,  такъ,  чтобы  мы  могли  узнать  кое  что  о  его 
значен1и,  какъ  л-Ькарства.  Онъ  входитъ  въ  каждую  ткань 
тЪла,  даже  В7>  эмаль  зубовъ.  Выражаясь  теперь  физ1о- 
логически,  онъ  разсматривается,  какъ  возбуждающее 
для  разнообразныхъ  тканей,  въ  которыя  онъ  входнтъ. 
Онъ  находится  въ  очень  значительныхъ  количествахъ 
въ  раз.личныхъ  влагахъ  глаза,  особенно  въ  водянистой 
влаг-Ь  и  хрусталик'Ь,  а  также  въ  стекловидной  влаг-Ь. 
Высказывалось  мп'Ьн1е,  что  функц1я  его  зд'Ьсь  заклю- 
чается въ  поддержан1и  прозрачности  соотв'Ьтствующихъ 
тканей.  Вирховъ,  въ  своей  Патолоъщ  ссылается  на 
одипъ  авторитетъ,  который  давалъ  собакамъ  хлористый 
натръ,  пока  не  вызвалъ  у  нпхъ  помутн'Ьн1я  хру- 
стали ковъ.  Отсюда, — катаракта  можетъ  быть  произве- 
дена КаЬгит  тиг. 

Въ  желудкЪ  хлористый  натръ  усиливаетъ  пище- 
варен1е,  и  это  тоже  относится  къ  области  физ1олог1и.  Онъ 
усиливаетъ  пищеварен1е  различнымъ  образомъ.  Во  пер- 
В1»7Х7>,  онъ  улучшаетъ  вкусъ  пищи.  Мы  всЬ  знаемъ, 
как'ь  безвкусны  н'Ькоторыя  кушанья,  если  они  не  посо- 
л(чп>1.  Мы  знаемъ  изъ  физ1олог1и,  что,  если  вкусъ  ве- 
пи^ства  улучтенъ,  его  перевариваемость  тоже  усили- 
вается. То,  что  приятно,  переваривается  скор-Ье,  неже.ли 
то,  что  невкусно.  Соль  дЪйствуетъ  также  на  самый  лсе- 
.лудокъ,  благ()пр1ятствуя  отд'Ь.ленхю  желудочнаго  сока. 
Д^зйствуетъ  она  также  на  железы,  вызывая  увеличенхе 
ихъ  отд'Ьлеихй.  Такимъ  образомъ  мы  находимъ,  что  она 
д'Ьйствуеп>  на  потовыя  железы,  а  также  на  с.лизистыя 
железки. 

Шюсслеръ  доказываете),  что  соль  отделяется  со 
слизью.  Это  правда.  Поэтому  онъ  говоритъ,  что,  такъ 
как7>  соль  прояв.ляетъ  зд^>сь  свое  д-Ьйствхе,  то  она  долж- 
на быть  лЪкарствомт,  д.ля  всЬхъ  катарровъ.  Это  слиш- 
комъ    посп'Ьшное    заключен1е    для    такой    ограниченной 
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посылки.  Правда,  если  вы  изсл'Ьдуете  здоровую  слизь, 
вы  найдете,  что  она  содержитъ  значительное  количе- 
ство соли.  Правда  также,  что  хлористый  натръ  произ- 
водить чрезмерное  отд-Ьленхе  нормально  образованной 
слизи.  Это  вы  можете  съ  пользой  принять  къ  св'Ьд'Ь- 
тю.  Гд-Ь  бы  вы  ни  встр-Ьтили  катарръ  съ  обильнымъ 
отд^ленхемь  прозрачной  нормальной  слизи,  тамъ  везд'Ь 
Ка^гат  тиг.  можетъ  явитьсл  какъ  л'Ькарство.  Мы  на- 
ходимъ,  что  онъ  действу етъ  также  на  сальныя  железы. 
Эти  маленьк1я  железки  весьма  многочисленны  въ  нЪко- 
торыхъ  частяхъ  тЬла,  особенно  на  крыльяхъ  носа  и  на  ще- 
кахъ.  Ихъ  функщя  состоитъ  въ  выд-Ьлеши  смазки  для 
кожи.  Nа^^ит  тиг.  возбуждаетъ  ихъ  Кожа  становится 
маслянистой  на  видъ.  Мы  зам-Ьчаемь  это  особенно  на 
лиц-Ь,  на  кожЪ  головы,  а  также  больше  обыкновеннаго  и 
на  другихъ  частяхъ  т'Ьла. 

Соль  им-Ьетъ  также  возбуждающее  д'Ьйств1е  на 
нервную  систему,  поддерживая  ея  тонусъ.  На  мышеч- 
ный тонусъ  также  вл1яеть  благопр1ятно  присутств1е 
со.ли  въ  тканяхъ  мышць.  Это  даеть  мн-Ь  поводъ  напом- 
нить вамъ,  что  обыкновенная  соль  можетъ  быть  упот- 
ребляема, какъ  наружное  средство  при  слабости  мышцъ 
и  нервовъ,  благопр1ятствующ,ей  измЬненхго  формы  (де- 
формац1и)  членовъ.  Если  вы  только  зам-Ьтите,  что  ребе- 
нокъ  ходитъ,  наступая  одной  стороной  ноги,  или  если 
вы  встретитесь  со  случаемъ  послЬдифтеритнаго  пара- 
лича, вы  можете  назначить  съ  большею  пользой  расти- 
ран1я  солью.  Я  не  хочу  этимъ  сказать,  что  она  изл-Ь- 
читъ  всякую  уродливость,  потому  что  в^дь  н-Ькоторыя 
происходятъ  отъ  воспален1я  переднихъ  сЬрыхъ  роговъ 
спиннаго  мозга.  Въ  этомъ  случаЬ  хлористый  натръ  не 
можетъ  изл-Ьчить,  такъ  какъ  это  разстройство  зависитъ 
отъ  органической  бол-Ьзни. 

Дал-Ье  мы  часто  можемъ  назначать  соль,  въ  формЪ 
сидячихъ  ваннъ,  при  упорномъ  задержан;и    м-Ьсячныхъ. 

Мы  часто  найдемъ  ]ЧаЬгиш  пшг.  показаннымъ  при 
бол-Ьзняхъ  кровп.  Отъ  этого  страдаетъ  питан1е  всего  ор- 
ганизма. Мы  находимъ  ее  показанной  при  анем1и,  осо- 
бенно при  анемш,  вызванной  потерею  соковъ,  часто  бы- 
ваюш,ею  у  женш,инъ,  страдаюш,ихъ  менструальными  бо- 
лезнями, и  у  мужчинъ,  страдающихъ  потерею  семени. 
Мы  часто  найдемъ  ее  показанной  при  цынготномъ  со- 
стоян1и  организма,  когда  больной  страдаетъ  въ  большей 
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или  меньшей  степени  отъ  этой  бол-Ьзни.  Весьма  веро- 
ятно, что  продолжительное  употреблеше  соленаго  мяса 
обыкновенная  причина  цынги.  Въ  этихъ  случаяхъ  ротъ 
становится  бол-Ьзненнымъ,  образуются  язвы  на  язык^  и 
деснахъ,  дыхан1е  пр1обр'Ьтаетъ  зловонный  запахъ.  Языкч> 
представляетъ  видъ  географической  карты.  Этотъ  симп- 
томъ  мы  находимъ  и  при  другихъ  средствахъ,  а  имен- 
но, при  Агзепгсит^  КНиз  1ох,^  КаИ  Ыскготгсит  и  Тагахасит. 

Съ  другой  стороны,  какъ  результатъ  этого  забо- 
л'Ьван1я  крови,  мы  находимъ  нервную  систему  заболе- 
вающей вторично. 

Ка^гпт  тиг.  можетъ  назначаться  при  слЪду- 
ющихъ  симптоматическихъ  показан1яхъ:  Больной  из- 
нурепъ  и  это  изнурен1е  весьма  р^зко  выражено.  Ко- 
жа довольно  жестка  и  суха,  желтоватаго  цвЪта.  Боль- 
ной чувствуетъ  себя  весьма  истощеннымъ  посл^  вся- 
каго  малЪйшаго  напряжен1я  ума  или  т-Ьла.  Вследстихе 
анем1и  мы  имЪемъ  кровообращен1е  легко  возбудимымъ, 
такъ  что  каждое  небольшое  напряжеше  производить 
пульсац1Ю  во  всемъ  т^лЪ.  Больной  часто  страдаетъ 
сердцеб1ен1емь,  и  оно  также  вызывается  каждымъ  вол- 
нен1емъ.  Оно  часто  описывается  больнымъ,  какъ  чув- 
ство, будто  въ  лЪвой  сторон  Ь  груди  трепеш,етъ  крыль- 
ями птичка. 

Въ  психическомъ  отношен1и,  мы  находимъ 
этихъ  больныхъ  печальными  и  с.чезливыми.  Вы  р^дко 
найдете  NаЬгит  тиг.  показаннымъ  при  хроническихъ 
забол'ЬБан1яхъ,  если  н^тъ  этого  угнетеннаго  душевнаго 
настроен1я.  Больной,  кажется,  становится  хуже  отъ 
всякой  попытки  собояезнован1я.  Ут-Ьшетя  могутъ  ее 
даже  разсердить.  Это  слезливое  состоян1е  сопровож- 
дается сердцеб1ен1емъ  и  перемежаюш,имся  пульсомъ. 
Зд-Ьсь  этотъ  перемежающ1йся  пульсъ  не  предполагаетъ 
непременно  органической  болезни  сердца,  но  просто 
нервно  слабое . сердце. 

Въ  другое  время,  вы  найдете  больного  решитель- 
но ипохондричнымъ,  въ  такомъ  же  состоян1и,  какое  мы 
уже  впдЬли  при  КЫгиш  сагЪ.  Эта  ипохондр1я  находится 
въ  прямой  зависимости  отъ  неварен1я  желудка,  какъ  и 
при  Ыа^гиш  сагЬ.  Но  здЬсь  суш,ествуетъ  следующая 
разница:  при  разсматриваемомъ  нами  Nа^^^ит  тиг.  эта 
ипохондрхя  завпситъ  также  отъ  степени  затверден1я  же- 
.лудка,  а  не  только  отъ  неварен1я,  какъ  при  другомъ. 
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Вм'Ьст'Ь  съ  этимъ  меланхолическимъ  настроенхемъ 
мы  также  им-Ьемъ  зд'Ьсь  раздражительность,  развиваю- 
щуюся подъ  вл1ян1емъ  Nак^ит  таг.  Больной  становит- 
ся сердитымъ,  мало  склоннымъ  къ  шуткамъ.  Онъ  со- 
бираетъ  въ  мысляхъ  каждую  незначительную  обиду, 
д-Ьйствительную  или  воображаемую.  Онъ  просыпа- 
ется ночью  съ  сердцеб1ешемъ  и  не  можетъ  снова  за- 
снуть, потому  что  его  умъ  занимаютъ  прошлыя  пе- 
прхятныя  событ1я. 

И  въ  этихъ  умственныхъ  (душевныхъ)  симпто- 
махъ  Ка^гит  тиг.  снова  им'Ьетъ  несколько  аналогич- 
ныхъ  средствъ.  Одно  изъ  нихъ — РикаНИа^  самое  слез- 
ливое л-Ькарство  въ  нашей  фармаколог1и.  Но  РиЫаШГи 
свойственно  скор-Ье  н'Ьжное,  уступчивое  настроен1е  ду- 
ха, которому  нравится  ут^^шенхе.  Ч-Ьмъ  больше  вы  уте- 
шаете такую  больную,  т-Ьмъ  больше    ей    это    нравится. 

8ер1а  бол-Ье  сходна  съ  Nа^^^ит  тиг.,  нежели  Ри18а1)111а, 
въ  томъ,  что  оба  эти  лекарства  имЪютъ  вышеприведен- 
ный упадокъ  духа,  съ  соединении  съ  вспыльчивымъ, 
гн-Ьвнымъ  расположен1ем7>.  Оба  они  имЪютъ  дикую  не- 
нависть (подобно  инд'Ьйцамъ)  противъ  тЪхъ,  кто  ихъ 
обид'Ьлъ.  Въ  действительности  эти  лекарства  дополня- 
ютъ  одно  другое.  Однако  больной  8ерга  выказываетъ 
равнодушхе  къ  своимъ  домашнимъ  д-Ьламъ. 

Больныя,  страдаюш,1я  этими  душевными  симптома- 
ми, требующими  Nа1^^ит  тиг.,  бываютъ  обыкно- 
венно хлоротичны.  ОнЪ  страдаютъ  белокровхемъ  (1еисо- 
суШаетга).  М-Ьсячныя  у  нихъ  часто  запаздываготъ  и 
бываютъ  скудны  или  иногда  прек^^ащаются  совершенно. 
Если  месячныя  не  совс^мъ  прекратились  и  скудны, 
они  сопровождаются  следующими  ясно  выраженными 
симптомами:  решительное  уси:1ен1е  подав.ленности  (ме 
ланхол1и)  передъ  месячными;  сердцеб1ен1е,  которое  мо- 
жетъ быть  также  вышеуказаннаго  трепещущаго  характе- 
ра, и  пульсирующая  головная  боль,  упорно  продолжаю- 
щая и  после  менструальнаго  пергода.  Больная  КаЬгиш 
тиг.  часто  страдает!^  также  смЬщенхями  матки.  Она  име- 
етъ  весьма  характерное  выпадете  матки,  которое  п^оопс- 
ходитъ  въ  особенности  тогда,  когда  она  встаетчз  по  утру 
съ  постели.  Вотъ  этотъ  симптомъ:  „когда  опа  встаетъ  ут- 
ромъ,  она  должна  присесть,  чтобы  предупредить  выпа- 
дете (рго1ар8и8)".  Это  совершенно  функц1опальная  бо- 
лезнь. При  этомъ    не    замечается    никакого    органпче- 
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скаго  изм'Ьнен1я  въ  матк'Ь,  но  бываетъ  большое  ослаб- 
ленхе  въ  связкахъ,  поддерживающихъ  этотъ  органъ. 
Когда  больная  встаетъ  утромъ  съ  постели,  ослабленная 
ночнымъ  сномъ,  вм'Ьсто  того,  чтобы  осв-Ьжиться  имъ, 
ея  матка  опускается  и  она  должна  присЬсть,  чтобы  пре- 
дупредить это  напиран1е  внизъ.  Вы  найдете,  что  эти 
маточные  симптомы  сопровождаются  болью  въ  спинЪ  и 
значительнымъ  раздражен1емъ  спинного  мозга,  которое 
очень  облегчается  лежан1емъ  въ  растяжку  на  спинЪ  или 
крЪпкимъ  придавливан1емъ  подушки  къ  поясниц'Ь.  Это 
я  з^тверждалъ  и  опять  утверждаю  по  отношен1ю  къ 
Nа1^^ит  тиг.  Кром-Ь  того,  вы  будете  имЪть  характер- 
ный симптомъ  мочевого  пузыря,  который  бываетъ  так- 
же часто,  какъ  и  само  выпаденхе,  это — р'Ьзи  въ  моче- 
испускательномъ  канал'Ь  посл'Ь  мочеиспускан1я.  Я  много 
разъ  вид'Ьлъ,  какъ  усп'Ьшно  пользовались  этимъ  симп- 
томомъ.  Боль  въ  спин'Ь  и  утреннее  ухудшете — тЪ  симпто- 
мы, которые  будутъ  помогать  вамъ  въ  выбор'Ь  Какгиштиг. 

Ка1}гит  тиг.  производитъ  головную  боль,  ухуд- 
шаюш,уюся  отъ  всякой  умственной  работы.  Просыпаясь 
утромъ,  больной  чувствуетъ  б1ен1е,  чаш,е  всего  въ  пе- 
редней части  головы,  какъ  будто  отъ  множества  ма- 
ленькихъ  молоточковъ,  бьюш,ихъ  въ  голове.  Эта  боль 
также  ухудшается  отъ  всякой  умственной  работы.  Иног- 
да боль  такъ  сильна,  что  д'Ьлаетъ  больного  почти  ма- 
н1акомъ.  При  головной  боли  этого  рода  языкъ  быва- 
етъ сухъ  и  почти  прилипаетъ  къ  небу,  хотя  онъ  мо- 
жетъ  казаться  влажнымъ  при  высовываши  изо  рта. 
Сильная  жажда.  Пульсъ  почти  всегда  перемежаюш,1Йся. 
Это  помогаетъ  вамъ  отличить  Nа^;^ит  тиг.  отъ  ея  до- 
полнителя — 8ерга^  им'Ьюш.ей  подобный  же  симптомъ.  Я 
не  хочу,  чтобы  вы  забыва:1и  эту  острую  головную  боль 
Сеп1и,  пом'Ьш,аюш,уюся  въ  нижней  части  головного  моз- 
га, очевидно,  въ  оболочкахъ  его,  стреляющую  вверхъ. 
Больной  не  можетъ  переносить  ни  св-Ьта,  ни  шума. 
Боль  обыкновенно  соп^зовождается  тошнотою  и  рвотою, 
въ  качестве  вторичнаго    симптома. 

Nа^^^ит  тиг.  также  производитъ  головную  боль, 
похожую  па  боль  Вгуопга;  острыя  колотья  въ  голов-Ь  и 
бо.л'Ьзненноо  чувство  ушиба  въ  области  глазныхъ  яб- 
локъ,  въ  особенности  при  движеши  глазъ.  Я  могу  ска- 
зать, что  эти  головныя  боли  Ка^гит  тиг.  особенно 
обычны  у  школьниковъ  въ  возрасти  10 — 11  л-Ьтъ. 


№    7 9.  ПРЕПАРАТЫ    НАТР1Я.  269 

Са1еагеа  081геагит  зд-Ьсь  также  хорошее  лекарство. 
Вамъ  можетъ  представиться  случай  назначить Ка1}гит 
таг.  при  ресничной  невралг1и,  особенно,  когда  боли 
бываютъ  пер1одическ1я,  возвращаются  съ  восходомъ 
солнца  и  длятся  до  захода  его,  съ  ухудшен1емъ  около 
полудня. 

8ргде1га  тоже  лЪкарство,  имеющее  головную  боль  и 
рЪсничную  невралг1ю,  приходящ1я  и  исчезаюхщя  съ  солн- 
демъ  и  ухудшающ1яся  въ  полдень. 

ОеЫетгит  и  61оиогп  им'Ьютъ  не  столько  невралпю, 
сколько  б1еше  въ  голов-Ь,  д-Ёлающееся  все  хуже  и  хуже 
съ  солнцемъ. 

Nа^^ит  тпг.  тоже  причиняетъ  головную  боль  съ 
частичной  сл'Ьпотой.  ЗдЪсь  онъ  схожъ  съ  ЕаЫ  ЫсНготг- 
сит^  1гг8  и  СаивИсит, 

Nа^^ит  тиг.  им-Ьетъ  очень  сильное  вл1ян1е  на  раз- 
личные части  глаза  Это  лекарство  производитъ  сла- 
бость мышцъ  по  всему  т'Ьлу.  Это  особенно  проявляется 
въ  мышцахъ  глазъ.  Мышцы  вЪкъ  кажутся  негибкими, 
при  движен1и  ими.  Буквы  сливаются  и  переб-Ьгаютъ 
одна  другую,  какъ  при  постоянномъ  гляд-Ьнхи  на  нихъ, 
такъ  и  при  чтен1и.  Вы  видите,  что  зд-Ьсь  ясно  выраже- 
на астеношя.  Nа^^^ит  тиг.  въ  особенности  показанъ  при 
поражен1и  внутреннихъ  прямыхъ  мышцъ.  Эти  астено- 
пическ1е  симптомы  завпсятъ  отъ  общаго  упадка  силъ. 
Спинной  мозгъ  вялъ  и  раздраженъ;  пищеварен1е  замед- 
лено и  несовершенно,  и  питан1е  тЪла  совершается  не 
такъ  скоро  или  совершенно,  какъ  оно  должно  бы  быть. 

Другая  форма  забол1>ван1я  глазъ,  въ  которой  пока- 
занъ Ка^гига  тиг.,  это  золотушное  воспален1е  глазъ. 
Вамъ  придется  назначать  это  .тЬкарство  въ  случаяхъ 
злоупотреблен1я  азотнокислой  солью  серебра  (Аг§еп1)ит 
ш1г1сит).  При  этомъ  бываютъ  острыя,  жгуч1я  боли  и 
чувство,  какъ  будто  песка  подъ  в4ками.  Слезы  4дки. 
Очень  выраженное  спазматическое  закрыван1е  вЪкъ.  Вы 
съ  трудомъ  только  можете  })аскрыть  ихъ.  На  роговой 
оболочк'Ь  образуются  язвы.  Сами  в-Ьки  воспалены  и 
склеены  по  утрамъ.  КромЬ  этпхъ  глазныхъ  симптомов'ь 
так1я  золотушн1»1я  дЪтп  страдаютъ  сыпями,  особеннее 
зам'Ьтными  на  границЬ  во.'юсъ.  На  головЬ  (образуются 
струпья  и  изъ  нихъ  сочится  'Ьдкая  матер1я.  Бьтвают!) 
мокнущ1е  струпья  въ  уг.шхъ  губъ  и  у  крыльевъ  носа  и 
вм^ЬстЬ  съ  этимъ — исхудан1е. 
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При  золотушномъ  воспален1и  глазъ  (офтальм1и)  вы 
могли  бы  сравнить  съ  Ыа^гит  тиг.  ЛгдепШт  пИггсит^ 
Агзешсит  и  вга})Ы1е$. 

При  струпьяхъ  въ  углахъ  рта  и  у  крыльевъ  носа 
сравните  ЛпНтопгит  стйит^  бгарНИез  и   СаизИсит. 

Nа^^ит  тиг.  причиняетъ  также  половинное  зр'Ьп1е 
(гем1оп1ю).  Зд'Ьсь  вы  могли  бы  сравнить  Аигит^  ЫШит 
сагЪ.^  ЬусоросИит  и   ТИатит. 

Ка^гит  тиг.  д'Ьйствуетъ  на  слизистыя  оболочки. 
Мы  находпмъ  его  показаннымъ  при  катарр-Ь  съ  слизи- 
стымъ  отдЪленхемъ,  ненормальнымъ  больше  по  ко.личе- 
ству,  нежели  по  качеству.  Это  слишкомъ  обильное  от- 
д'Ьлен1е  (гиперсекрецхя)  слизи  сопровождается  припад- 
ками чихан1я.  Текуч1й  насморкъ  чередуется  съ  сухимъ. 
Всяшй  разъ,  когда  бо.льной  бываетъ  на  св-Ьжемъ  воз- 
духе, онъ  простуживается.  Крылья  носа  легко  делают- 
ся болезненными  и  чувствительными.  При  катарр^ 
Nа^^ит  гаиг.  почти  всегда  бываетъ  потеря  обоняшя. 
Ка1}гит  тиг.  одно  изъ  лучшихъ  .чекарствъ  при  отхар- 
киван1и  слизи  изъ  горла  по  утрамъ,  если  симптомы  не 
требуютъ  другого  средства. 

Миндалины  часто  бываютъ  очень  красны.  Язычекъ 
удлинненъ,  вероятно,  всл-Ьдствхе  ослаб.чешя  его  мышцъ. 
Постоянное  ощущенхе,  какъ  будто  горло  заткнуто.  При 
глотанш  больной  легко  давится.  Языкъ  покрытъ  нале- 
томъ  въ  виде  островковъ. 

Кашель  происходитъ  вследствие  накоплен1я  про- 
зрачной слизи  въ  заднихъ  частяхъ  носа,  въ  глотке  и  гор- 
тани. Конечно,  при  этомъ  бываетъ  хрипота.  Другая 
форма  кашля,  требуюш.ая  Ка^^гит  тиг.,  это  каше.чь,  про- 
псходяпцй  отъ  щекотан1я  въ  горле  и.чи  подъ  ложечкой. 
Кашель  этого  рода  сопровождается  разрываюш,ей  голов- 
ной болью,  напоминающей  здесь  бо.ль  Вгутгш^  а  иногда 
нопроизвольнымъ  отхожден1емъ  мочи,  какъ  мы  нахо- 
дпмъ это  при  8сг11а  и  СапвИсит^  а  часто  также  колоть- 
ями  въ  печени. 

Ка1}гит  тиг.  пмеетъ  заметное  действхе  на  муж- 
ск1е  половые  органы.  Онъ  вызываетъ  въ  нихъ  большую 
слабость,  даюп1,ую  поводъ  къ  извержешямъ  семени  во 
время  сна.  Они  сопровождаются  упадкомъ  силъ  и  боль- 
шою слабостью.  Половые  органы  очень  вялы.  Поллю- 
щи  могутъ  случаться  даже  после  коитуса.  Это  можетъ 
показаться  вамъ  аномальнымъ  симптомомъ,  но    это    не 
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такъ.  Во  время  сношешя  возбуждеше  не  сильно  и  из- 
вержен1е  сЬмени  слабо  или  даже  отсутствуетъ.  Всл-Ьд- 
ств1е  этого  опорожнен1е  сЬмянныхъ  пузырьковъ  не  бы- 
ваетъ  полнымъ;  въ  нихъ  остается  скрытое  раздражен1е. 
Во  время  же  сна  это  раздражен1е,  рефлекторнымъ  пу- 
темъ,  вызываетъ  сладострастные  сны.  Какъ  сл'Ьдствхе 
чрезмерной  потери  сЬмени,  мы  находимъ  боль  въ  спи- 
нЬ,  ночные  поты,  слабость  въ  ногахъ  и  меланхолхю, 
характерную  для  этого  средства.  Ка^гит  таг.  не  един- 
ственная среди  натровыхъ  солей  для  этого  класса  бо.л'Ьз- 
ней.  КЫгит  рЬозрН,  было  испытано  на  мужчинахъ  въ 
нашей  коллепи.  Они  им-Ьли  извержен1я  сЬмени  каждую 
ночь.  Сперва  зд'Ьсь  повидимому  им-блось  возбуждеше 
(эретизмъ)  съ  сладострастными  снами,  но  потомъ  появи- 
лись извержен1я,  одно  или  два  за  ночь,  безъ  какого  бы 
то  ни  было  ощущен1я.  Они  сопровождались  слабостью 
въ  спин'Ь  и  дрожан1емъ  въ  кол'Ьнахъ,  съ  ощущен1емъ, 
какъ   будто  ноги  отказываются  служить. 

Вы  найдете  также,  что  Ка^гит  шиг.  изл'Ьчиваетъ 
гонорею,  особенно,  хроническую.  Отд^ленхе  обыкновен- 
но прозрачно  (оно  можетъ  быть  иногда  желтоватымъ). 
При  этомъ  бываютъ  ясно  выраженныя  р'Ьзи  въ  моче- 
вомъ  канале  посл'Ь  мочеиспускашя. 

Какъ  я  уже  вамъ  сказалъ,  питан1е  сильно  наруша- 
ется при  Nа1;^ит  тиг.Истоп1.еше  ясно  выражено  почти 
въ  каждомъ  случае,  когда  это  средство  будетъ  зхтИН- 
тиш.  Вы  можете  воспользоваться  этимъ  фактомъ  у 
д-Ьтей,  страдаю щихъ  истош,ен1емъ  (маразмомъ),  всл^д- 
ств1е  недостаточнаго  кормленая.  Они  худы,  особенно  въ 
шейк^.  Они  им'Ьютъ  прожорливый  аппетитъ  и,  не  смот- 
ря на  это,  худ-Ьютъ,  по  крайней  м-Ьр-Ь  не  д-Ьдаются  жир- 
ными Зд-Ьсь  вы  должны  сравнить  его  съ  1о(1ит^  но  ча- 
стичное исхудаше  шеи,  непропорщональное  обш,ему 
исхудан1ю  т^ла,  будетъ  достаточно,  чтобы  отличить 
На^гиш  тпг.  отъ  этого  средства.  Въ  дополнен1е  къ 
этому,  вы  можете  им'Ьть  иногда  ясно  выраженную  жаж- 
ду. Дитя  постоянно  проситъ  воды.  Это  то  состоян1е, 
которое  народъ  называетъ  внутренней  лихорадкой.  При 
этомъ  бываютъ  постоянный  жаръ  и  сухость  рта  п  гор- 
ла, которые  вода  облегчаетъ.  Если  бываетъ  запоръ,  для 
котораго  Ма^гиш  шиг.  можетъ  служить  л'Ькарствомъ, 
то  стулъ  бываетъ  весьма  характерный, — твердый,  труд- 
но выд-Ьляемый,  вызывающ1й  трещины  въ  заднемъ  про- 
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ход'Ь,  и,  какъ  сл'Ьдств1е  этого,  бываетъ  кровотеченхе 
вм-Ьст-Ь  со  стуломъ.  Естественно,  жгучая  боль  и  чув- 
ствительность являются  результатомъ  этихъ  надрывовъ 
задняго  прохода. 

КаЬгит  тиг.,  какъ  и  друг1я  соли  натр1я,  перво- 
классное л-Ькарство  при  л'Ьченш  диспепс1и  (плохого  пп- 
щеварен1я)  Мы  находимъ  его  показаннымъ,  когда  пло- 
хо переносится  мучнистая  пища,  особенно  хл'Ьбъ.  Симп- 
том7^  этотъ  гласить:  „Онъ  им'Ьетъ  отвращеше  къ  хл-Ьбу, 
который  раньше  сильно  любилъ"  Съ  другой  стороны, 
имеется  потребность  на  устрицы,  рыбу  и  соленую  пи- 
щу или  на  горьк1я  вещи.  Посл'Ь  'Ьды  у  больного  си.ль- 
ная  жажда  Подъ  ложечкой  особенное  мучительное, 
трудно  описуемое,  ощущенхе.  Оно  об.легчается  стягива- 
н1емъ  платья,  совершенно  противоположно  тому,  что 
наблюдается  при  ЬаЫезгз  и  Нераг^  и  какъ  разъ  такое 
же,  какъ  при  АсШ.  /Ыогкит.  Запоръ,  который  я  опи- 
салъ,  причиняетъ  ипохондр1ю.  Больной  угрюмъ  и  дурно 
настроенъ,  и  это  душевное  состояше,  повидимому,  на- 
ходится въ  связи  со  степенью  запора.  Посл'Ь  д'Ьйств1я 
кишекъ  настроен1е  духа  улучшается.  Вы  должны  рац1- 
онально  пользоваться  этимъ  спмптомомъ.  Т-Ь,  кто  при- 
В1>1К7>  принимать  слабительныя,  будутъ  почти  всегда 
чувствовать  себя  плохо,  если  ихъ  кишки  остаются  за- 
купоренными дольше  обыкновеннаго.  У  нихъ  бываетъ 
тупая  головная  боль,  гадк1Й  вкусъ  во  рту  и  пр.,  Посл'Ь 
же  д'1эйств1я  кишекъ  они  чувству ютъ  себя  лучше.  Зд-Ьсь 
служите,  л'Ькарствомтэ  ^их  'сотка  Бываетъ  нечасто, 
чгобы  этотъ  непа2:)ушенный  запоръ  произвелъ  подобное 
состошпе  духа,  но  когда  это  случается,  то  л'Ькарствомъ 
будетъ  Ка^гит  шиг. 

Мы  находимъ  Nа^^иш  тиг.  показаннымъ  при 
забол'Ьваи1ях'ь  грубыхъ  (?)  тканей,  наприм-Ьръ,  кожи.  Я 
ужо  вам'ь  говорилъ,  как'ь  онъ  вл1яетъ  на  сальныя 
Яхолезы.  Мы  паходим7>,  что  онъ  производитъ  кра- 
пивницу. Зудъ  бьшаетъ  весьма  безпокойнымъ.  Онъ  бы- 
нает7з  въ  области  суставовь,  особенно  возл'Ь  лодыжекъ. 
Прыщи  образуются  на  различныхъ  мЪстахъ  т'Ьла  и 
п])оизводятч,  зуд'ь,  боль  и  жжен1е.  Въ  особенности  мы 
находи  лгь  КаЬгит  шиг.  показаннымъ,  если  эти  симпто- 
М1>1  сопровождаютъ  перемежающуюся  .лихорадку  или 
являются  посл^>  пребыван1я  ъъ  холодномъ  туман'Ь  и  осо- 
бенно на  берегу  моря.  Упражнен1е  ухудшаетъ    невыно- 
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симо  эту  крапивницу.  Именно  зд-Ьсь  мы  находимъ,  что 
Ка^гит  шиг.  дополняетъ  Ар18. 

Аргз — превосходное  средство  для  л'Ьчешя  крапив- 
ницы, но  оно  не  такъ  хорошо,  по  моимъ  наблюден1ямъ, 
для  л'Ьченхя  хронической  формы  этой  болЬзни.  Зд-Ьсь 
мы  можемъ  назначать  и  друг1я  средства,  наравне  съ 
Ка^1-ит  шиг.,  а  важнее  всЬхъ  Са1сагеа  08(геагит. 

Есть  другая  форма  сыпи,  при  которой  нужно 
помнить  о  Маргит  тиг.;  это — лишайная  (герпетическая) 
высыпь.  Такъ,  М1>1  находимъ  особенно  характерной 
для  1}а^^ит  тиг.  ту,  которая  называется  губнымъ  ли- 
шаемъ  (Ьегрез  ]аЫа118).  Это  маленьк1е  пузырьки,  кото- 
рые образуются  по  краю  губъ  и  которые  сопровождаютъ 
каждый  выраженный  случай  озноба  и  лихорадки,  т])е- 
бующ1Й  Ма1гиш  тиг.  Они  сходны  съ  тЬми,  которые 
обыкновенно  называются  лихорадочными  пузырьками. 
Ябрыг,  ИШгит  тиг.  и  КЬив  (ох.  .л'Ькарства,  которыя  имЬ- 
ютъ  этотъ  симптомъ  наиболее  ясно  выраженнымъ.  Агзе- 
пгсиш  тоже  им'Ьетъ  эту  сыпь.  При  сам()мт>  началЪ  этихъ 
ознобовъ  прпм'Ьнен1е  Камфоры  будет7>  останавливать 
развитхе  бо.тЬзни.  Если  же,  однако,  они  значите.льно 
развились,  то  ихъ  облегчаетъ  Нераг  и  предупреждаетъ 
ихъ  возвраи],ен1е.  Камфора  не  есть  ц1>лительное  сред- 
ство, но  Нераг — да. 

Негрез  С1гс1па^и8,  разновидность  кругового  ли- 
шая, требуетъ  На1)гит  тиг.  Друпя  л'Ькарства  для  этой 
же  бол-Ьзни  суть:  8ерга^  Вагу(а  сагЬ.  и   ТеЫиггит. 

Другая  форма  сыпи,  требующая  Маргит  шиг.,  это 
экзема,  которая  является  въ  вид-Ь  то.чстыхъ  струпьекъ, 
отд'Ьляюш,ихъ  гнои  и  ск.чепвающихъ  волосы,  такъ  наз. 
молочный  струпъ  (сгиз^а  1ас1}еа). 

Наконецъ,  мн<'>  остается  сказать  о  хорошо  зпако- 
момъ  употреб:1ен1и  Ка^гиш  тиг.  въ  перемежаюш,ейся 
лихорадк'Ь.  Зд1>сь  ()Н7>  разд-Ьляетъ  с.гаву,  издавна  при- 
надлежаш,ую  СНМть  и  Агзвпгс'у.  Ка1гит  тиг.  должно 
имЪть  въ  виду,  когда  озпобъ  яв.1яется  характерно  меж- 
ду 10  и  11  час.  утра.  Озпоб'ь  начинается  съ  крестца 
И.7И  съ  ногъ.  Иногда  онъ  сопровождается  жаждой  и  бо- 
лями во  всем7>  т+,л'1>.  Иногда  случай  осложняется  кра- 
пивницей. Лихарадка  обыкновенно  сильна.  Жал:да  усн- 
.чивается  съ  жаром'ь.  1^)Л()вная  боль  становится  все  боль- 
гае  и  больше  бьющей,  Приливъ  крЛви  кч>  головному 
мозгу    по  временамъ  бываетъ  так1>  жестокъ,  что    бо.чь- 
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ной  начинаетъ  бредить.  Мало  по  малу  выступаетъ  весь- 
ма обильно  потъ  и  облегчаетъ  головную  боль,  а  также 
и  друг1е  симптомы.  Это  ознобъ,  изл'Ьчиваемый  Ка^гат 
тиг. 

Если  ознобъ  случается  въ  10  ч.  утра,  какъ  резуль- 
татъ  гектической  ('изнурительной)  лихорадки  или  ча- 
хотки, то  надо  назначить  8Шппит^  а  не  Ка<;гит  тиг. 


Три  случая  чисто  го111еопатическагоизл'6чен1я. 

Д-ра  фопъ  Виллерсъ^  въ  Дрезденгь. 

(Сообщено  спец1ально  для  «Вестника  Гомеопатической  Медицины».  *). 

I. 

5  Сентября  1902  г.  молодая  женщина,  28  лЪтъ,  со- 
общила мнЪ,  что  2  года  назадъ  у  нея  на  покров-Ь  го- 
ловы между  волосами  появилась  чешуйчатая  сыпь.  Спе- 
щалистъ  по  накожнымъ  бол-Ьзнямь  л-Ьчиль  ее  2  м'Ьсяца 
цинковою  мазью  и  другими  наружными  средствами. 
Благодаря  этому  лЪченхю  сыпь  пропала,  но  съ  тЪхъ 
поръ  она  чувствуетъ  себя  нездоровой,  жалуется  на  бо- 
ли въ  кишкахъ  и  чувство  он'Ьм'Ьн1я  въ  ногахъ.  Я  назна- 
чилъ  ей  Тую,  Изъ  пяти  нумерованныхъ  и  врученныхъ 
ей  порошковъ  №  1  содержалъ  одну  каплю  Туя  30, 
растертую,  по  правиламъ     фармакопеи,     съ  молочнымъ 


*)  Д-ръ  уоп  7111ег8,  въ  Дрезден*,  сынъ  изв-Ьстнаго  гомеопата,  д-ра 
ф.  Впллерса,  практиковавшаго  некогда  въ  Петербург*,— по  поиглаше- 
Н1Ю  нашего  уважаемаго  сотрудника  д-ра  Н.  К.  Боянуса  (въ  Москв*), 
изъявплъ  соглас1е  принять  участ1е  въ  нашемъ  журнал*  и  о6*щалъ 
намъ  несколько  свонхъ  оригинальныхъ  статей,  за  что  Редакщя  при- 
носптъ  обоимъ  товарищамъ  искреннюю  благодарность.  Переводъ  этихъ 
статей,  присылаемыхъ  на  н-Ьмецконъ  язык*,  любезно  принялъ  на  себя 
д-ръ  Н.  К.  Боянусъ.  Въ  настоящемъ  №  «В*стника»  появляется  пер- 
вая статья  д-ра  ф.  Виллерса  Д-ръ  ф.  Виллерсъ  яа1яется  сторон- 
никомъ  высокихъ  гомеопат.  д*лен1й,  д*йствительность  которыхъ  мно- 
гими оспариваегся  и  можетъ  быть  доказана  только  клиническими  на- 
блюдениями, прим*нон1емъ  ихъ  у  постели  больного.  Приводимые  3  слу- 
чая изъ  собственной  практики  д-ра  ф.  Виллерса  служатъ  такими  кли- 
ническими доказательствами.  На  сколько  они  уб*дителъны,  предостав- 
ляется судить  каждому  безпристрастному  читателю. 

Рбд, 
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сахаромъ,  проч1е-же  порошки  содержали  одинъ  лишь 
молочный  сахаръ.  Назначено  было  принимать  эти  по- 
рошки, по  порядку  ихъ  нумеровъ,  каждый  трет1й 
день  утромъ  на  тош;акъ  по  одному  порошку  въ  стол. 
ложк^  воды.  Явиться  вновь  черезъ  10  дней. 

16  Сент.  ДМствхе  Туи  несомненно.  Чешуйчатыя 
корки,  подобный  прежнимъ,  появились  не  только  на 
голов-Ь,  но  и  на  другихъ,  ран'Ье  не  пораженныхъ,  ча- 
стяхъ  тЪла,  на  об-Ьихъ  подошвахъ  и  между  пальцами 
ногъ.  Назначено  оставш1еся  порошки  окончить  и  пред- 
ставиться черезъ  14  дней. 

29  Сент.  Больная  думаетъ,  что  она  беременна.  За- 
метно маленькое  улучшение,  но  исц'Ьлен1я  еще  н'Ьтъ. 
Изсл-Ьдоваше  рег  уа^шат  подтвердило,  что  больная 
находится  въ  3-мъ  м-Ьсяц-Ь  беременности  и  матка  со- 
ответствующей величины.  Данъ  КИп  ас.  200,  одна 
крупинка  на  языкъ.  Явиться  черезъ  м-Ьсяцъ.  Я  сд-Ьлалъ 
посл-Ьднее  назначен1е  ради  защиты  плода  отъ  заражен1я 
со  стороны  матери. 

б  Ноября.  ВсЬ  болЪзненныя  явления  на  т^л*  исчезли. 

По  окончаши  беременности,  она  родила  здороваго 
младенца.  (Журналъ  №  1096). 

П. 

12-го  Января  1887  г.  отецъ  привелъ  ко  мн'Ь  сво- 
его 16-л'Ьтняго  сына.  У  отца  большое  пом'Ьстье  и  мно- 
го сыновей,  изъ  коихъ  однако  только  двое  живутъ  при 
немъ,  а  проч1е,  посл-Ь  конфирмащи,  отданы  работни- 
ками къ  другимъ  землевлад-Ьльцамъ.  Приведенный  ко 
МН'Ь  сынъ  долженъ  былъ  у  отца  учиться  чистить  ло- 
шадь по  всЬмъ  правиламъ  искусства.  Порученная  ему 
лошадь  была  нрава  мягкаго  и  онъ  скоро  научился 
чистк-Ь,  но  однажды,  при  посл'Ьднемъ  смахыванхи  пыли 
съ  лошади,  отъ  сильнаго  порыва  в-Ьтра  черезъ  откры- 
тое окно  конюшни  ему  попали  частички  грязи  въ  л'Ь- 
вый  глазъ,  который  скоро  сильно  воспалился.  Местный 
врачъ  нашелъ  нужнымъ  положить  его  въ  темную  ком- 
нату и  вел'Ьлъ  д-Ьлать  теплые  компрессы.  При  этомъ 
.тЬченш  состоян1е  глаза  значительно  ухудшилось  и, 
по  сов-Ьту  одной  сосЬдки,  которую  я  выл'Ьчилъ,  отецъ 
привелъ  его  ко  мнЪ. 

Изсл'Ьдован1е  обнаружило:  сильное  воспаленхе  все- 
го глазного     яблока  и  очень  расширенныя  артерш.    На 
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роговой  оболочк-Ь  глубокая  язва,  а  въ  бороздк'Ь  роговицы 
изрядный  слой  гноя. — Назначено:  Со1сМс.  аиЫтп  30, — 5 
кап.,  8р1г11;1  сШи!!  10,0.  Десять  капель  этого  разведен1я 
распустить  въ  3  стол.  лож.  воды  и  принимать  каждые  3 
часа  по  1  чайной  ложкЪ.  Вместо  темной  комнаты,  ве- 
лено находиться  въ  полутемной  комнат'Ь  и  над-Ьть 
глазной  ширмъ*).  Компрессы  отм-Ьнены.  Черезъ  10 
дней  представиться. 

22  Янв.  Язва  на  роговой  оболочк'Ь  начинаетъ  под- 
живать. СвЪтобоязнь  значительно  меньше,  всЬ  крове- 
носные сосуды  значительно  сузились.  Гнойное  же  коль- 
цо все  въ  томъ-же  положенш,— Назначено:  СоШпс.  50,  въ 
р'Ьдкихъ  пр1емахъ    Черезъ  10  дней  вновь  явиться. 

5  Февр.  Больной  явился  одинъ,  безъ  провожатыхъ. 
Глаза  открыты.  Только  въ  глазныхъ  углахъ  осталась 
легкая  краснота  и  узкое  кольцо  гноя  въ  бороздке  роговой 
оболочки. — Назначено:  вновь  вернуться  къ  обычнымъ 
занят1ямъ  и  А7'деЫ,  пИг.  30,  десять  таблетокъ  Прини- 
мать каждый  3-й  день  вечеромъ  по  одной  таблетк'Ь. 
Явиться  черезъ  м'Ьсяцъ. 

2  Марта  Глазъ  совершенно  нормальный,  гной  весь 
разсосался.  Отпуш,енъ  из.г^Ьченнымъ    (Журн.   №  1126). 

III. 

2(5  Января  1895  г.  явилась  ко  мн-Ь  47-л'Ьтняя  жен- 
щина, 1гь  сопровождешп  своего  Л1ужа,  и  сообш;ила  мн-Ь, 
что  3  года  пазадъ,  по  настоянхю  хирурга,  об'Ьщавшаго 
о\\  полное  исц'Ьлен1е,  она  р'Ьши.лась  удалить  твердую 
опухоль,  образовавшуюся  въ  ея  л'Ьвой  грудной  желез-Ь. 
Посл'Ь  операции.  уда;1енная  опухоль  была  отправлена 
для  11зсл'Ьдован1я  въ  пато;10гическ1й  пнститутъ  и  при- 
знана за  ас1впота  шаттае  (железистая  опухоль  груд- 
ной железы).  Въ  продолжен1и  двухъ  л'Ьтъ  посл-Ь  этого 
больная  бы.'га  здорова  Но  съ  годъ  тому  назадъ  въ 
верхней  внутренней  (мед1альной)  четверти  неудаленной 
части  грз^дно!!  железы  вновь  появился  твердый  узе.чъ. 
Опухоль  эта  теперь  была  6  сант.  ширины  и  6,6  сайт. 
длпн1>г,  неподвижно  спаяна  съ  грудной  кл-Ьткой  и  къ 
на])ужпой  (.лятеральпой)  сторон'Ь  имЬт  острые  края. — 
Назначено:     Сопгит  тис.  30, — 30  1}гос11.    зассЬаг.  1ас!.  (въ 


*).  Злщититольное    отъ   св-Ьта    Бр11способлен1е    для    глазъ,    въ 
род'Ь  бумажнаго  ксчырька.  .  Ред. 
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вид-Ь  таблетокъ  изъ  молочнаго  сахара),  утромъ  и  ве- 
черомъ  по  одной  таблетк'Ь.  Явиться  вновь  черезтэ  14 
дней. 

Намъ  врачамъ  въ  королевстве  Саксонском7>  за- 
прещенъ  отпускъ  гомеоп.  л^карствъ,  а  потому  мы  обя- 
заны прибегать  къ  рецептур'Ь.  Но  у  насъ  въ  Дрезден'Ь 
дв-Ь  надежныхъ  гомеопат,     аптеки. 

16  Февр.  Перем'Ьны  н'Ьтъ.  При  бол^е  подробномъ 
опросЬ  больной  относительно  субъектпвныхъ  ея  симп- 
томовъ,  я  узналъ  следующее:  ухудшепхе  при  раздЬва- 
Н1и  въ  холодной  комнатЪ,  отъ  холоднаго  в-Ьтра  и  оттэ 
дотрогиван1я.  Вообще  чувствительность  къ  холоду.  Я 
посов'Ьтовалъ  ей  носить  на  больной  груди  кошачью 
шкурку.  Назначено:  ЯИгсеа  'ЛО,— 20  порошковъ;  ежеднев- 
но по  1  порошку  въ  стол.  ложк-Ь  воды.  Представиться 
черезъ  3  нед'Ьли. 

9  Марта.  Опухоль  была  немного  мягче  и  ощупы- 
ванхе  безбол'Ьзненно. — Назначено:  продолжать  ЗхИсеа. 

30  Марта  Улучшен1я  н'Ьтъ. — Назначено:  СагЬо  шит. 
30.  Двадцать  таблетокъ,  утромъ  и  вечеромь  по  одной. 
Явиться  черезчз  10  дней.-  -  ЧерезЧ)  5  дней  я  получилъ 
отъ  мужа  изв'Ьш,оп1е,  что  жена  его  вдругь  забол'Ьла 
животомъ  и  тотчас7>  бтлла  отправлена  въ  одну  изъ  Дрез- 
денскихъ  клиник7>.  Онъ  однако  об'Ьш,алъ  всяк1й  разч> 
при  пос'Ьш.еши  ея  давать  ей  по  одной  таблетк'Ь. 

1 1  Мая  больная  опять  явилась  ко  мнЬ.  Опухоль 
стала  совершенно  нечувствительной  К7>  холоду  и  къ 
прикосноьен1ю  и  по  всЬмъ  направлеп1ямъ  умепьши- 
.лась  на  '/з-     Назначено:  продолжать  СагЪо  ашш. 

4  1юня  меня  при  глас  и;1и  къ  ней  на  дом7».  Я  на- 
шелъ  ее  въ  постели  съ  очень  краснымъ  лпцомч»,  нес- 
колько вздутымъ  и  тугимь  животом'ь  и  С1»  жалобой 
на  внутреннее  жжен1е.— Назначено:  ВеИш!,  30,  двЬ  кру- 
пинки, изъ  моей  ка])манной  аптечки. 

6  1юня.  Начинавшееся  В()спален1е  прошло.  Оп}^- 
хо.чь  ВЪ  грудной  желез'Ь  бол'Ье  не  прощупывается. 
— Считается  из:гЬчепной. 

ЗатЪмъ  прошелъ  цЬлый  ряд1»  лЬтъ,  впродоллсеиге 
которыхъ  мн-Ь  неоднократно  приходилось  лечить  па- 
ц1ентку  отъ  маточныхъ  заболЬвантй. 

24  Января  1899  г.  я  былч,  вновь  приглашеп'ь  къ 
больной  на  дом'ь  и  пашелъ  сильное  вос11алеп1е  л-Ушой 
грудной  железы.  Она  была  блестяще-красная,  увеличена 
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вдвое  и  крайне  бол-Ьзненна.  —  ВеНаё.  30,  дв-Ь  кру- 
пинки. 

27  Января.  Боль  появляется  только  при  неловкихъ 
движен1яхъ  т^ла.  Много  пот-Ьетъ. — Продолжать    Ве11ас1. 

8  Февраля.  Боль  и  поты  прошли.  Грудная  железа 
вполне  нормальна. — ^Для  посл-Ьдовательнаго  лечен1я  да- 
на Игщга  30,  2  крупинки  на  языкъ. 

Съ  т'Ьхъ  поръ  она  здорова. 


Демонстрац1я  ас!  оси1о$  дЪйств'т  малыхъ  дозъ. 

Д-ра  В.  Альберта  Гаупта  (въ  Хемниц-Ь). 

Какъ  известно,  н-Ьсколько  л-Ьтъ  тому  назадъ  проф. 
Г  Шульдъ  показалъ,  что  сулема  ( Мегсиг  соггоз.  аиЬИ- 
та^из)  въ  кр'Ьокихъ  растворахъ  убпваетъ  дрожжевыя 
кл-Ьтки,  въ  растворахъ  же  1:600.000 — 800.000,  напротввъ, 
повышаетъ  противъ  нормы  ихъ  бродильную  способность. 
На  основан1И  этого  онъ  выводитъ  аксхому:  г  малая  доза 
лпкорства  возбуждаете  оюизпедгьятельность^  большая — пара- 
лизуете ееъ.  Эта  аксюма  въ  нов'Ьйшее  время  блестяще 
иллюстрпрована  следующими  опытами,  произведенными 
Зандомъ  (8ап(1),  которые  безъ  особеннаго  труда  мо- 
гутъ  быть  повторены  всЬми,  владеющими  микроско- 
п ической   техникой. 

Эти  опыты  касаются  действхя  мышьяковистой  кисло- 
ты (Аг8вП1сит  а1Ьпт  или  иначе  Ас1(1.  агзешсоаит)  на 
инфузорги  и  именно  на  т.  наз.  ЛУ'айеп111егсЬеп  (Ршиповни- 
ца,  81}у1опусЫа  Ред.),  которыхъ  онъ  раз  води  л  ъ  въ  крах- 
мальной воде.  При  этомъ  онъ  посту палъ  следующимъ 
образомъ:  для  каждаго  опыта  онъ  бралъ  отдельный 
экземпляръ  этого  животнаго,  помЬщалъ  его  въ  каплю 
крахмальнаго  раствора  и  ждалъ  перваго  делен1я  (^Эти 
пнфузорхи  размножаются  деленхемъ'^.  Зат^мъ  он  к  по- 
м^щалъ  вновь  образовавшуюся  особь  въ  новую  каплю 
крахмальнаго  раствора  и  прибавлялъкъ  нему  раствора 
мышьяка  различной  крепости;  другая  же  особь  оста- 
валась для  контрольныхъ  наблюден1Й. 

При  этомъ  наблюдалось    следующее: 

При  разведен? яхг  мышьяковистой  кислоты 
1:1000  животныя  умирали  въ  несколько  минутъ. 

1:10.000  „  „  спустя  2  часа. 
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1:100.000  замечалось  сначала  слабое  размноженге  ихъ^ 
но  черезъ  5  дней  всЬ  инфузор!!!  оказывались 
мертвыми. 

1:1.000.000  они  оставались  живы  я  размножались,  хотя 

п  медяенн'Ьв,  ч-Ьмъ  въ  контрольной    капл-Ь 

чистаго  крахмальнаго  раствора  (въ  нейд-Ь- 

ленхемъ  за  8  дней  образовалось  55  новыхъ 

особей,  тогда  какъ  въ  первой  только  45). 

При  дальнМшемъ  разжижен1п  раствора    мышьяка 

получилась  р-Ьзкая  перемена:  усиленге  размножетя   инфу- 

зорт,  а  именно  въ  раствор-Ь  мышьяка 

1:6.000.000  развивалось  н-Ьсколько  большее  число  но- 
выхъ особей,  нежели  въ  контрольной  жид- 
кости, но  въ  раствор-Ь 

1:10.000.000  въ  течен1е  8  дней  изъ  одного  животного 
получилось  100  новыхъ  особей,  тогда  какъ 
въ  контрольной  капл-Ь  лишь  50,  т.  е. 
седьмое  десятичное  гомеопатическое  дгьлеше 
удвоило    оюиэнедтятельпость    этихг    живот- 

НЫХб. 

При  дальн'Ьйшемъ  разведет  и  мышьяковистой  ки- 
слоты вл1ян1е  ея  однако  стало  падать;  наблюдалась  лишь 
незначительная  разница  въ  размноженш  животныхъ  въ 
растворахъ,  содержавшемъ  мышьякъ  и  содержавшемъ 
лишь  одинъ  крахмалъ;  сл-Ьдов.  при  1:10000.000  была  до- 
ститута  граница  дтьИствгя 

Эти  опыты  ц'Ьнны  въ  двухъ  отношен1яхъ.  Они  до- 
казываютъ  ай  осиЬз 

противниками  юмеопашщ  что     даже     столь 
сильно     разведенные  растворы     л-Ькарствъ 
могутъ  обнаруживать     ясно    наблюдаемое 
д-Ьйствге 
и  пр\1веро1сенцамь  Ганемановскаго  метода  лтьченгя^ 
что  существуетъ  граница    для  разведен  1й, 
за  которой  теряется  сила  лекарства. 
Эту  границу  напр.  для   ра8веден1Я  мышьяка,     при 
прим-Ьненш  его  у  постели  больного,  можно  признать  зна- 
чительно выше,  ч-Ьмъ  7-е    десят.,  такъ    какъ    челов-Ьче- 
СК1Я  нервныя  кл-Ьтки,  безъ  всякаго  сомн-Ьтя,  значитель- 
но чувствительн-Ье,  ч-Ьмъ  инфузорхи ;  и  конечно    значи- 
тельно выше  еп1,в  и  потому,  что  эти  кл'Ьтки,  всл-Ьдствае 
бол-Ьзни,  находятся  въ  раздраженномъ  состояши,  а  также 
и  всл-ЬдстЕхе  специфическагосоотношенхя,  когда  мышьякъ 
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выбирается  по  закону  згшШа  зхшШЬив;  но  все  таки 
должна  быть  пред'Ьльная  степень  разжижен!^],  перейдя 
которую  л-Ькарство  становится  совершенно  нед-Ьйстви- 
тельнымъ;  эта  степень  будетъ  только  соотв-Ьтствовать 
бол-Ье  высокому  или  бол-Ье  низкому  д'Ьлениг),  смотря 
по  роду  бол'^^зни  И  по  индивидуальности  больного 

Но  чтобы  30-е  и  еще  болЬе  высок1я  разведвн1я 
могли  им'Ьть  очевидное  д-Ьйстахе,  это  опыты  Занда  д-Ь- 
лаютъ  мало  в-Ьроятнымъ. 

„Изв':Ьст1я  я  слушаю  охотно, 

Но  в-Ьрить  имъ  никакъ  я  не  могу!'^. 

Прим.  Нельзя  не  согласиться  съ  почтеннымъ  това- 
рищемъ,  статью  котораго  мы  поместили  зд-Ьсь  въ  пе- 
ревод*  ц-Ьлпкомъ*),  что  должна  быть  граница  для  раз- 
веден1я  л-Ькарствъ;  но  гд-Ь  должна  быть  эта  граница 
для  каждаго  отд^льнаго  случая,  это  можетъ  устано- 
вить только  клиническш  опытъ.  Приведенные  опыты 
крайне  интересны,  во  первыхъ,  т-Ьмъ,  что  они  доказы- 
ваютъ  противоположность  д-Ьпствая  большихъ  и  малыхъ 
дозъ;  во  вторыхъ,  т-Ьмъ,  что  доказываютъ  явное  д-Ьй- 
ствхе  очень  малыхъ  дозъ;въ  третьихъ,  т-Ьмъ,  что  уста- 
навливаютъ  суш,ествован1е  границы  для  дМствхя  этихъ 
малыхъ  дозъ.  Но  опытовъ  съ  нисшихъ  животныхъ 
нельзя  переносить  ц'Ьликомъ  на  высшихъ,  организмъ 
которыхъ  гораздо  сложнее  и  обладаетъ  иными  приспо- 
соблен1Ями  для  борьбы  сь  внешними  неблагопрхятными 
условхями.  Благодаря  этимъ  защитительнымъ  приспосо- 
блен1ямъ,  кл-Ьтки  внутреннихъ  органовъ  высшихъ  жи- 
вотныхъ и  человека  н'Ьжн'Ье  и  чувствительн'Ье,  нежели 
прост'Ьйшхя  жпвотныя,  въ  родЪ  пнфузорш,  состоящихъ 
изъ  одной  кл'Ьтки.  Но  за  то  весь  организмъ,  благодаря 
т"Ьмъ  же  защитительнымъ  присоособлен1ямъ,  можетъ 
перенести  гораздо  бол'Ьв  сильные.  бол'Ье  концентриро- 
ванные яды,  неясели  инфузор1я  или  бактвр1я.  Напр. 
ляписъ  (Аг^епитш  пипсит)въ  чистомъ  вид-Ь  прижигаетъ 
ткани,  убпваетъ  т'Ь  клетки  организма,  съ  которыми  онъ 
приходитъ  въ  сопр^косноввн^и;  но  прижигая  часть  по- 
верхности т^ла  и  убивая  въ  данномъ  м-Ьст-Ь  часть 
кл'Ьтокъ,  мы  этимъ  заставляемъ  соприкасаюоцяся  съ  ни- 
ми кл'Ьткп,  быть  можетъ  совс1:МЪ  не  подвергш1яся  д-Ьй- 

'-)  26118.  Вег1.  кот.  Аег/Ле,  1903  №  3. 
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СТВ1Ю  ляписа,  повысить  свою  жизнедеятельность.  Въ 
результат-Ь,  убитыя  ядомъ  кл-Ьтки,  прдкрывавшхя,  ска- 
жемъ,  какую  либо  вялую  язву,  будутъ  отторгнуты, 
м-Ьсто  ихъ  займу тъ  друг1я,  съ  повышенной  энерпей, 
кл-Ьтки  и  быстро  ваншвятъ  язву,  т.  е.  для  ц-Ьлаго  орга- 
низма отъ  прим'^Ьнешя  слишьомъ  концентрированнаго 
л-Ькарства,  съ  ядовитымъ  дМствхемъ,  получается  не 
вредъ,  а  по.1ьза.  Все  это  крайне  раздвигаетъ  границы, 
въ  которыхъ  лекарство  д-Ьйствуетъ  на  организмъ  че- 
ловека и  ВЫСШИХ!;  ;кивотлыхъ.  Съ  одной  стороны,  бла- 
годаря нежности  ихъ  кл-Ьтокъ,  они  могутъ  обваружи- 
вать  реакщю  на  крайне  малыя  дозы;  съ  другой  же  сто- 
роны, благодаря  защитителънымъ  приспособлен1ямъ, 
организмъ  можетъ  переносить  безъ  вреда  для  себя  до- 
вольно значительный  дозы  яда.  Такъ,  хотя-бы  тотъ  же 
мышьякъ,  губительный  для  инфузор1Й  въ  5  дес.  д^ленш, 
челов'Ькомъ  обыкновенно  легко  переносится  во  2  и  даже 
1  ДОС  д^ленш,  а  мышьякоЪдыупотребляютъ  его  въ  чи- 
стомъ  вид-Ь  чуть  не  граммами. 

Повторяемъ,  только  клиника  можетъ  р-Ьшить  во- 
просъ  о  дозахъ.  Мы  не  должны  увлекаться  высокими 
д-Ьлешями,  такъ  какъ  дМств^е  низклхъ  несомн'Ьнн'Ье, 
но  мы  не  им'Ьемъ  основан1я  я  совершенно  отрицать 
ихъ,  такъ  какъ  опытъ  Ганемана  и  очень  многихъ  вы- 
дающихся гомеопатовъ,  а  тауже  и  практика  американ- 
скихъ  клиникъ  доказываютъ,  что  эти  д-Ьленхя  также  обла- 
даютъ  д'Ьйств1емъ  и  въ  н-Ькоторыхъ  случаяхъ  даютъ 
исц'Ьлен1в  тамъ,  гд'Ь  низюя  д-Ьлешя  оказывались  безсиль- 
ными.  Ред. 

Фотография,  какъ  неопровержимый  свидетель*). 

Н.  Ф.  Федоровскаго. 

Въ  одной  П8ъ  посл-Ьднпх!»  кппжекъ  „Ь'аг!}  ше(11са1", 
описано  не  ^жм-Ьченное  нп  обш,е1г,  пи  спещальнон  пе- 
чатью, но,  г'Ьмъ  не  мен'Ьо,  въ  высшей  степени  инте- 
ресное наб.1юден1е  надъ  больнымъ  при  помощи  фото- 
графическаго  аппарата.  Д-ръ  С1аи(1е  прпгласилъ  пзв1>ст- 
наго  въ  Париж'Ь  окулиста  Рагеп1;еаи  изслЬдовать  глазъ 
больного.  ет])адавшаго  жестокими  приступами  головной 


*)    „С.  Потгрб.  В-Ьдомостп"  2-го  апгуста  км:,  г. 
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боли,  происходившей,  какъ  полагалъ  врачъ,  отъ  пере- 
утомлетя  и  не  поддававшейся  вовсе  л'Ьченхю.  При 
изсл'Ьдованхи  офтальмоскопъ  показалъ,  что  вены  глаза 
расширены,  а  калибръ  артер1й,  напротивъ,  очень  суженъ. 
Тогда  д-ръ  С1аи(1е  назначилъ  больному  30  капель  тинк- 
туры Пульсатиллы^  но,  къ  ужасу  врача,  боль  головы 
стала  положительно  невыносимой,  вены  расширились  до 
чрезвычайности,  артер1и  же,  напротивъ,  сузились  еш;в 
больше,  что  Рагвп1)еаи  и  воспроизвелъ  при  помош,и  фо- 
тографическаго  аппарата.  Всл'Ьдъ  зат-Ьмъ  С1аис1е  назна- 
чилъ больному  на  пр1емъ  всего  V1.ооо.ооо  долю  грана 
Пульсатиллы.  И  что  же?  Вены  стали  быстро  сужи- 
ваться, артерш  расширяться,  а  симптомы  боли  утихать, 
почти  до  полнаго  уничтожешя  ихъ;  но  черезъ  несколь- 
ко дней  бол'Ьзнь  стала  возобновляться,  хотя  и  не  въ  такой 
жестокой  форм'Ь.  Тогда  С1аи(1е  назначилъ  V1оо.ооо.ооо.ооо 
грана  на  пр1емъ.  Сосуды  глаза  стали  вполн'Ь  нормаль- 
ными, а  боль  головы  прошла  и  болЪе  не  возобновля- 
лась. 

Отнын'Ь  фотографически  приборъ  будетъ  служить 
б-Ьльмомъ  на  глазу  всей  старой  медицинской  школы^ 
упрямство  которой  не  могло  быть  сломано  ни  автори- 
тетнымъ  свид-Ьтельствомъ  ц-благо  ряда  естествоиспыта- 
телей, во  глав-Ь  съ  европейскимъ  б1ологомъ  Неге;ги, 
ни  иксъ-лучами  Рентгена,  ни  даже  лучами  рад1я.  Но  и 
этотъ  фотографически!  козырь  въ  рукахъ  новой  шко:1ы 
не  заставитъ  старую  школу  сложить  оруж1е,  и  шко.ла 
эта  до  тЪхъ  поръ  не  перестанетъ  съ  пеной  з^  рта  за- 
щиш,ать  свои  кастовые  интересы,  пока  правительства 
не  вм-Ьшаются  сами  въ  этотъ  в'Ьковой  и  донельзя  на- 
зр-Ьвшш  вопрос7>,  обязавъ  упрямую  школу,  въ  интере- 
сахъ  науки,  истины  и  справедливости,  ознакомиться  и 
съ  гомеопатической  фармакодинамикой,  такъ  какъ  толь- 
ко В7>  этой  рац1ональной  фармако динамике  и  нуждается 
старая  школа,  чтобы  сбросить  съ  себя  тысячел^ття 
путы  знахарства  и  стать  въ  ряду  наукъ,  не  знающихъ 
ни  „счетовъ",  ни  „разсчетовъ'Ч 

На  бывшемъ  съ^зд-Ь  ветеринаровъ,  въ  Петербур- 
г'Ь,  я  просилъ  председателя  съЪзда  разрешить  мнй 
сд-Ь-лать  докладъ  о  преимуи^еств-Ь  лечен1я,  особенно  въ 
эпизоот1Яхъ  домашнихъ  животныхъ,  гомеопатическими 
средствами  (присоединивъ  къ  докладу  и  книгу  свою 
«Гомеопат1я  и  государство»).  Председатель    сог.ласился 
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было,  сказавъ,  что  онъ  и  самъ  считаетъ  Ганемана  ве- 
личайшимъ  реформаторомъ  медицины,  но  затЬмъ  счелъ 
нужнымъ  обсудить  вопросъ  этотъ  въ  «СОВ'Ьт'Ь»,  ПОСЛ'Ь 
чего  сказалъ  мн-Ь:  сКакъ  же  вы  хотите,  чтобы  мы  до- 
пустили докладъ  вашъ,  когда  вы  въ  немъ  такъ  опре- 
деленно говорите  о  преимуществахъ  гомеопат1и  предъ 
аллопат1ей?  Испытать  эти  средства  добровольно  мы 
никогда  не  решимся». 

Само  собою  разумеется,  что  ужъ  слишкомъ  со- 
блазнительны матер1альныя  выгоды,  представляемыя 
аллопат1ей,  чтобы  иниц1ативу  этого  знакомства  приняла 
на  себя  добровольно  сама  же  аллопатическая  школа, 
чтобы  изъ  затхлаго,  мутнаго  источника  перешла  она  въ 
прозрачный  ручей.... 

Вопросъ  вкл10чен1я  гомеопатической  фармакодина- 
мики  въ  экзаменац1онну10  программу  студентовъ-меди- 
ковъ  и  медичекъ,  какъ  обязательнаго  предмета,  есть 
самый  суш;ественный  вопросъ  разр-Ьшеннаго  г.  мини- 
стромъ  внутреннихъ  д-Ьлъ  предстояп1,аго  всеросс1йскаго 
съезда  гомеопатовъ;  это,  такъ  сказать,  гвоздь  съезда. 
На  немъ  до.чжно  быть  сосредоточено  все  вниман1е  об- 
щества. 

Отдавая  посл^дитй  грошъ  за  сохранен1е  здоровья  и 
жизни  своихъ  ч.леновъ,  обп1,ество  въ  прав-Ь  предъявить 
учащемуся  юношеству  требованхе  самаго  серьезнаго 
знакомства  съ  .лекарствовед'Ьнхемъ  той  сто  .л'Ьтъ  суще- 
ствующей и  все  развивающейся  медицинской  школы, 
которая  теперь  уже  насчитываетъ  въ  лагере  своемъ 
десятки  медицинскихъ  факу.гьтетовъ,  десятки  огром- 
ных7>  больницъ.  двенадцать  тысячъ  врачей  гомеопа- 
товъ, ОКОНЧИВШИХ!^  высшую  медицинскую  школу,  и 
десятки  милл10нов'1>  интеллигентныхъ  и  убежденныхъ 
последователей;  словомъ,  школу,  которая,  не  смотря 
ни  на  как1я  противоестественныя  загражденхя,  такъ  же 
не  свернетъ  съ  своего  русла,  какъ  не  свернетъ  съ  не- 
го и  Нева*). 

*)  Иереиечатыкая  настоящую  статью  пзъ  „С.-Петерб.  В-Ьдо- 
мостей",  въ  виду  ея  интереса,  мы  однако  не  согласны  съ  авторомъ  въ 
томъ  отношен1н,  чтобы  вроизводить  то  или  иное  наспл1е  надъ  пред- 
ставителями господстнуюи1,ей  медицинской  школы.  Наука  должна  быть 
свободна.  Но  роль  врача  въ  обществ*  столь  велика,  т*  пли  друпя 
его  качества  и  знания  такъ  сильно  отражаются  на  главномъ  благ-Ь 
общества,  — здоровье  его,  что  оно  въправ*  требовать,  чтобы  врачъ  обла- 
далъ  наибольшей  суммой  знан1й.  Заслуги  гомеопат1и  передъ  русскимъ 
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Туберкулинъ  И  высок1я  потенц1и. 

Д-уа   Ф.   Молля. 

(Изъ  Ьехрг.  рор.  ХеНзсЬг.,  19ЭЗ  Л«  3—4). 

Мы  знаемъ,  что  нЪкоторыя  средства  оказызаютъ 
свое  д'Ьйствхе  лишь  въ  сильн-Ьйшихъ  гомеопатпческихъ 
размельчешяхъ,  или  так.  наз.  высшихъ  потенщяхъ, 
когда  они  бываютъ  необходимы  для  д'Ьйств1Я  на  боль- 
ной организмъ.  Н-Ьжиая,  въ  высшей  степени  воспрхпм- 
чивая  клЪточка  челов-Ьческаго  организма  скор'Ье  отв-Ь- 
чаетъ  на  н-Ьжное  раздражен1е,  нежели  на  сильное,  ко- 
торое можетъ  ее  обезсилить  и  даже  разрушить.  Въ 
обоихъ  случаяхъ  мы  им-Ьемъ  конечно  дЪло  съ  извЪст- 
нымъ  воздЪйствхемъ,  но  спрашивается,  которое  изъ  нпхъ 
выгоднее  для  организма.  Мы  можемъ  напр.  уничто- 
жить боль  помош,ью  морфхя  въ  аллопатической  доз'Ь 
такимъ  образомъ,  что  мы  приводимъ  этимъ  ядомъ 
кл-Ьтки  центральной  нервной  системы  въ  состоян1е  раз- 
слаблешя,  невоспр1имчивости  къ  боли,  т.  к.  именно  ука- 
занныя  кл'Ьтки  сильно  оглушены,  наркотизированы.  Бел- 
ладонна въ  гомеопат,  дозахъ  также  утоляетъ  боли,  но  она 
не  оглушаетъ  нервныхъ  клЪтокъ,  а  вызываег7>  въ  нихъ 
иныя  явлен1я,  способствующхя  изчезашю  болей.  И 
странно:  ч-Ьмъ  сильн-Ье  медикаментъ  разме.хьченъ,  т-Ьмъ 
сильн-Ье  онъ  зачастую  проявляетъ  свое  исцеляющее 
вл1яше. 

Этоть  фактъ  заставляете  нас1>  назначать  извЪстныя 
средства  исключительно  въ  высокихъдЬлен^яхъ.  Однимъ 
пз'ь  подобныхъ  средствъ  оказывается  туберкулит,  По- 
с.лЪдн1й  вызываетъ     еш,е     примерно    вь  30  д^леши  до- 


обществомъ  столь  колики  и  несомн'ЬнНы,  даже  при  пр1гм'Ьнен1и  ея 
руками  разныхъ  неопытныхъ  любителей,  а  не  врачей  спец1алпстовъ 
(всиомнимъ  деревенскую  гомеопатическую  практику,  пережитые  въ 
прошломъ  стол'Ьт1п  холерный  эпидемии  и  проч  ),  что  она  давно  пм-Ь- 
етъ  право  на  иное  отношен! е  къ  ней  и  общества  и  правительства, 
нежели  какимъ  она  до  сихъ  по[)ъ  пользуется;  и  обязательное  включе- 
Н1е  ея  въ  ;)кааменац10нную  программу  медиковъ  и  медпчекъ  не  толь- 
ко давно  наз1)'Ьвппй.  но  и  набол-Ьвппй  воиросъ,  и  отъ  возможно  ско- 
Р'Ьйп1аго  разр'Ьп1ен1я  его  въ  положптельномъ  смысл*  завпситъ  благо 
сохранен1я  здоровья  для  огромнаго  процента  сграждущнхъ  росс1й' 
скихъ  гражданъ.  Ред, 
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вольно  сильную  реакцхю:  усиленное  отхаркиванье,  кро- 
вохаркиван1е  и  повышен1е  температуры;  часто  эти 
явлешя,  вызванный  несколькими  приемами  этого  сред- 
ства, предшествуют7>  улучшен1ю.  Реакщя  при  еще  бол-Ье 
высокихъ  дЪлен1ях7>  не  такъ  сильна.  Я  наблюдаю  те- 
перь 50 — 100 — 600  дЪлешя  п  могу  сов-Ьтовать  начи- 
нать леченхе  туберкулиномъ  съ  высшихъ  разведен1й. 
Реакщя  при  этомъ  наступаетъ  далеко  не  такъ  остро, 
она  наступаетъ  постепенно  и  безъ  бурныхъ  явлешй, 
часто  совершенно  не  зам'Ьчаемая  больнымъ.  Переходъ 
отъ  бол-Ьзни  К7э  выздоровлен1ю  идетъ  постепенно.  Бы- 
ваютъ  конечно  случаи,  гд-Ь  показаны  низш1я  потенц1и, 
но  я  не  желалъ  бы  спускаться  ниже  25  д^ленхя  уже 
потому,  что  низш1я  потенц1и  недостаточно  изучены. 

Такъ  какъ  очень  часто  приходится  л'Ьчить  хро- 
никовъ,  то  высок1я  потенции  уже  говорятъ  сами  за  се- 
бя. Опытомъ  установленъ  фактъ,  что  хроническхя  забо- 
л'Ьван1я  вообще  лучше  реагируютъ  на  высок1я  потенц1и, 
нежели  на  низк1я,  которыя  бол'Ье  показаны  въ  острыхъ 
случаях'ь.  У  больныхъ,  пользуемыхъ  туберкулиномъ,. 
часто  видимъ  хроническое  страдан1е  или  же  наблюда- 
емъ  явлен1я,  которыя  вообще  не  допускаютъ  низшихъ 
потенгцй  туберкулина  (ниже  25).  Эти  явлен1я  заключа- 
ются въ  наклонности  къ  кровохарканью,  сильномъ  кашл'Ь, 
головныхъ  бо.ляхъ  и  лихорадк'Ь.  Во  вс'Ьх7>  этихъ  слу- 
чаяхъ  .лучше  обращаться  къ  160 — 500  д'Ьлешям7>.  Сред- 
ство это  слЪдуетъ  принимать  въ  болЪе  острыхъ  слу- 
чаяхъ  до  3-хъ  разъ  въ  день,  въ  хроническпхъ  1  разъ 
въ  день  пли  даже  въ  2  дня.  Когда  дЪйствхе  лЪкарства 
станетъ  очевидным7>,  то,  смотря  по  его  продолжитель- 
ности, слЪдуетъ  прекратить  лечен1е  на  время  отъ  одной 
до  н-Ьсколькихъ  иед'Ьль.  Зат-Ьмъ  средство  дается  лишь 
1  разъ  въ  нед'Ь.лю  пли  еще  р-Ьже.  Мн'Ь  кажется  не  совсЬмъ 
вЪрнымъ,  будто  бы  лишь  начинающ1йсятуберкулезъ  под- 
дается вл1ян1ю  этого  средства.  Если  излечен! е  запущен- 
ныхъ  случаевъ  и  едва  ли  возможно,  то  и  при  них7>  не 
пск.лючается  его  благопр[ятное  д'Ьйств1е. 

Я  полагаю,  что  туберкулит  можеть  быть  поле- 
зенъ  также  въ  цЪломъ  рядЪ  хронпческихъ  случаевъ 
гнойныхъ  костных7>  процессовчэ  и  что  его  с.л1>довало  бы 
испытать  и  при  волчанк-Ь. 

В7>  заключение  я  бы  еще  хот-Ьлъ  предостеречь  отъ 
употребления  исключительно  лишь  одного  этого  средства. 
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какъ  специфическаго  въ  данномъ  случаЬ;  такъ  какъ 
въ  течен1и  туберкулёза,  въ  особенности  легочного,  на- 
блюдаются мног1е  и  разнообразные  картины  и  симп- 
томы бол-Ьзни,  заставляющхе  сов'Ьтовать  прим-Ьненае  и 
иныхъ  средствъ,  тЬмъ  бол-Ье,  что  мы  знаемъ,  какое  они 
заняли  важное  м-Ьсто  въ  лечен!  и  этой  бол-Ьзни. 
Но  опыты  съ  туберкулиномъ  т-Ьмъ  желательнее  и 
им'кют ъ  за  собою  тЬмъ  большее  право,  что  средству 
этому  нельзя  отказать  въ  очевидномь  благопр1ятномъ 
вл1ян1и  на  эту  страшную  и  распространенную  бол-Ьзнь, 
хотя  его  могучее  возд'Ьйств1е  на  организмъ  еще  недо- 
статочно выяснено.  Перев    А.  А. 


РыбШ  жиръ. 

Рыб1Й  жирь  (о1еип1  ^есопз  азеШ  —  жирь  печени 
трески),  какъ  известно,  весьма  распространенное  въ 
аллопат1и  датское  лекарство  при  зо.чотушностп,  рахит-Ь, 
малокров1и  и  вообще  плохомъ  питаши  дЬтей.  Рыб1й 
жиръ,  или  иначе  тресковый  жиръ,  добывается  изъ  св-Ь- 
жей  печени  трески  (ва(1и8  тоггиа  Ь.),  а  также  изъ 
другихъ  видовь  рода  вайиз ;  но  очень  часто,  въ  виду 
большаго  спроса  на  этотъ  жиръ,  онъ  подм-Ьшивается  жи- 
ромъ  пзъ  загнившей  уже  рыбы  (пм'Ьющимъ  прогорклый 
вкусъ),  а  также  иными  рыбьими  и  не  рыбьими  жирами. 
Главное  .л-Ькарственное  значен1е  приписывается  содер- 
жащемуся въ  немъ  .легко  усвояемому  (хотя  и  не  особен- 
но пр1ятнс)му  на  вкусъ)  жиру,  а  также  отчасти  содер- 
жащимся въ  немъ,  въ  крайне  незначительныхъ  количе- 
ствахъ  1оду  (около  0,037о)  и  брому  (0,0047о);  к^юм-Ь  того 
онъ  содержитъ  сЬру  (около  0,047о)7  фосфоръ  (0,018^/^) 
и  хлоръ  (0,17о)т  сл'15ды  желчныхъппгментовъ  и  кис.'ютчз 
и  ц-Ьлый  рядъ  азотистыхъ  и  иных7>  органическихъ  со- 
единен1й,  какъ  азе.'ыинъ,  морруинь,  триметиламинъ  и 
др.,  иодм^к^ь  которыхъ  врядъ  ли  можетъ  быть  по.лезной 
для  больного.  Прим'Ьсь  птомаинов'ь  и  .чейкомаиновъ, 
ко.'гичество  и  свойства  которыхъ  зависятъ  отъ  степени 
загниван1я  рыбы,  а  также  весьма  распространенная 
фальсификац1я  этого  жира,  частью  въ  виду  недостаточ- 
наго  количества  этого  жира,  неудовлетворяющаго  спросъ 
на  этотъ  продукта»,  а  отчасти  и  ст>  ц'Ьлью  улучшенхя 
его  вкуса,  и  вь  связи  со  всЬмъ  этимъ  крайне  непосто- 
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янный  составъ  этого  жира  въ  продаже,  давно  вызы- 
ваютъ  возраженхя  врачей  противъ  примЪненхя  его,  какъ 
.тЬкарства,  т'Ьмъ  бол'Ье,  что  мног1е  выдающееся  врачи 
(начиная  съ  Бухгейма)  считаютъ  его  только  пищевымъ 
лрепаратомъ,  легко  усвояемымъ  жиромъ,  отрицая  за 
нимъ  всяк1я  иныя  чисто  лЪкарственныя  свойства. 

Въ  №  6  журнала  ^Ьекагг  Ьотеора^а"  за  текущ. 
годъ  рыбьему  жиру  посвящена  ц-блая  статья,  подъ  за- 
глав1емъ  „Употреблен1е  рыбьяго  жира  есть  предразсу- 
докъ".  Въвиду  представляемаго  ею  интереса  въ  вопросЬ 
о  лЬкарственномъ  значен1и  этого  средства,  приводимъ 
ее  зд-Ьсь  ц^Ьликомъ.  Ред. 

Если  бы  д'Ьти,  которыхъ  заботливые  родители  л-Ь- 
чатъ  рыбьимъ  жиромъ,  могли  оценить  действительное 
значеше  этого  прославленнаго  лЪкарства,  то  весьма  ве- 
роятно, что  вместо  того,  чтобы  послушно  глотать  это 
снадобье  ежедневно  цЪлыми  ложками,  они  побро- 
сали бы  бутылки  съ  нимъ  подъ  ноги  своимъ  папашамъ 
и  мамашамъ.  И  им^ли  бы  на  то  полное  основание,  если 
не  съ  точки  зр'Ьн1я  формы  самого  поступка,  то  по  су- 
ществу д-Ьла,  такъ  какъ  употреблен1е  рыбьяго  жира 
нич'Ьмъ  неоправдываемый  абсурдъ. 

Прежде  всего,  что  такое  рыб1й  жиръ?  Это,  по 
объяснен1ю  „свЪдующихъ  лицъ",  жиръ,  добываемый 
изъ  печени  трески.  Въ  действительности,  это  вовсе  не 
такъ.  Да  если  бы  это  и  было  правда,  то  все  же 
питье  тресковаго  жира  не  пм^етъ  ни  малЪйшихъ  осно- 
ван1Й.  Тресковаго  жира  такъ  ма;10,  что  все  то,  что  въ 
сотняхъ  тысячъ  бутылокъ  расходится  по  всему  св^ту, 
никоимъ  образомь  не  можетъ  быть  настоящимъ  треско- 
вымъ  жиромъ.  Если  бы  даже  вся  существующая  на 
земномъ  шаре  треска,  въ  порыве  благороднаго  влече- 
шя  доставить  страждущему  человечеству  рыбзй  жиръ, 
пожертвовала  на  это  всю  свою  печень,  то  и  тогда  количе- 
ство полученнаго  такимъ  способомъ  жира  не  покрыло 
бы  количества  его  ежегоднаго  потреблен  1Я  только  въ 
одной  Европе. 

То,  что  мы  даемъ  детямъ  подъ  именемъ  настоя- 
щаго  бергенскаго  тресковаго  жира,  по  больше!!  части 
бываетъ  продуктолгъ  искуственнымъ,  фальспфицирован- 
нымъ.  Это  вовсе  не  тресковый  жиръ,  а  чаще  кунжз'т- 
пое,  сезамовое  или  какое    либо  иное  жидкое  масло,  на- 
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стоенное  въ  теченге  извЪстнаго  времени  на  сельдяныхъ 
отбросахъ. 

Да  если  бы,  за  дорогую  Ц'Ьну,  можно  было 
кому  яибудь  достать  и  настоящаго  тресковаго  жира,  то 
и  такому  мы  сказали  бы:  оставь  въ  покоЬ  своихъ  д-Ьтей, 
не  мучь  ихъ  понапрасну !  Теор1я  физ10логическаго  д'Ьй- 
ств1я  рыбьяго  жира  не  им-Ьетъ  никакихъ  научныхъ  осно- 
ван1Й.  Вб  этомг  ^родуктгь  совершенно  нптпб  ничего  такого^ 
ито  могло  бы  обладать  какими  либо  спецгалънымз  лгькар- 
ственнымп  дгьуствгемъ.  1одъ  и  бромъ  находятся  въ  немъ 
въ  количествахъ,  трудно  доступныхъ  для  химическаго 
анализа.  Желчныхъ  солей  такъ  же  въ  немъ  н-Ьтъ.  Если 
въ  рхлбьемъ  жир'Ь  и  им-Ьется  что  либо  спец1альное,  то 
разв-Ь  только  такъ  наз.  глицериды  (химичесшя  соеди- 
нен1я,  родственныя  глицерину),  присутств1е  которыхъ 
въ  немъ  и  является  причиною  частаго  разстройства 
пищеварен1я  у  дЪтей,  принимающихъ  рыб1й  жиръ.  Но 
В'Ьдь  трудно  допустить,  чтобы  врачи  только  ради  этого 
прописывали  д'Ьтямъ  этотъ  жиръ ! 

Бухгеймъ,  основательно  изучившш  этотъ  вопросъ, 
пришелъ  къ  сл-Ьдующему  заключенно:  „Вообще  рыб1й 
жиръ  им'Ьетт^  единственное  значепхе,  какъ  средство  д1- 
этетическое  (питательное),  поэтому  л-Ьченхе  рыбьимъ 
жиром7>  им-Ьетъ  тоже  значеше,  какъ  и  всякое  л-Ьченхе 
какими  бы  то  ни  было  жирами".  Т.  е.,  говоря  проще, 
ломоть  хлпба^  намазанный  толстымг  слоем?^  хорошаго  мас- 
ла, стоите  больше  наплучшаго  вг  мгрть  рыбьяго  окура'-^.  А 
сравните  аппетитный  кусокъ  хлЪба  съ  масломъ,  къ 
которому  ])ебенокъ  охотно  протягпваетъ  руку,  съ  ва- 
шимъ  прогорклым7з  рыбьимъ  жиромъ,  отъ  котораго  онъ 
отворачивается  съ  отвращен! емъ,  инстинктивно  чувствуя 
В7>  немъ  какую  то  отвратительную  гадость! 

Что  касается  всякихъ  хваленыхъ  лЪкарственныхъ 
п])епаратовъ,  им-Ьющихъ  основан1емъ  рыбхй  жиръ,  какъ 
спропь  Ван1ера,  эмульс1я  Скотта  и  т.  п., — то  они  им-Ь- 
ютъ  такую  же  ценность,  какъ  и  чистый  рыб1й  жирч»» 
„Употреблен1е  рыбьяго  жира  въ  форм-Ь  эму.льсхи  вовсе 
не  пред(^тавляотся  бол-Ье  по.лезнымъ,  нежели  употреб- 
лен 1е  его  въ  естественномъ  вид-Ь".  Таково  мн-Ьше  луч- 
шихт»  врачей. 

Это  истинная  правда,  передъ  которой  до.лженъ  на- 
конец7>  пасть  предразсудокъ  упогреблен1я  рыбьяго  жира 
въ    качеств'Ь   л'1жарства.    Родители,     им-Ьющ^е    слабыхъ 
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д-Ьтей,  пусть  больше  стараются  лучше  питать  ихъ-  и, 
вместо  рыбья  го  жира,  получаемаго  съ  Ньюфаундленда, 
Исланд1и  и  Богъ  вЬсть  откуда,  пусть  имъ  даютъ  по- 
больше хорогаихъ,  св'Ьжихъ  сливокъ  м-Ьстнаго  проис- 
хождетя,  пли  же,  бол-Ье  взрослымъ  дЪтямъ,  хорошихъ 
я-Ьсныхъ  орЪховъ,  наблюдая  только,  чтобы  д'Ьти  хоро- 
шенько ихъ  разжевывали.  ВсЬ  органы  печати,  посвя- 
щенныя  дЪлу  воспитан1я,  должны  осведомить  родите.лей, 
что  такое  представляетъ  пзъ  себя  рыб1й  жиръ,  чтобы 
предостеречь  ихъ  отъ  громкихъ  рекламъ  аптекарей, 
восхваляющихъ  рыб1й  жиръ,  какъ  единственное  в'Ьрное 
средство  отъ  золотухи.  худосоч1Я,  англ1йской  и  мно- 
гпх7>  другпхъ  бол-Ьзней. 


Клиничесшя  зам1&тки. 

Д-ра  Зифферта"^). 

Са$1ог    ае^и^. 

Сав1ог  аедт  (Касторъ  экви)— старое  средство,  испы- 
танное Герингомъ  и  введенное  имъ  въ  практику.  Въ 
наши  дни  оно  порядочно  забыто,  и  однако  же  оно  не 
разъ  сослужило  автору  немалую  службу,  почему  онъ 
и  рекомендуетъ  его. 

Его  потвгвнетическ1е  симптомы  весьма  разнообраз- 
ны. Такъ  оно  производитъ  необычайный  см-Ьхъ  безъ 
спещальной  причины,  головокружен1е,  головную  боль, 
чувство  безпокойства  по  утрамъ  при  пробу жденхи;  кис- 
лотность желудка,  потерю  аппетита,  обмороки,  эпилеп- 
тдческ1е  припадки;  съ  другой  стороны,  боль  въ  крестц-Ь, 
ломкость  и  отслойку  ногтей,  бородавки,  ссадины  и 
трещины  грудныхъ  сосковъ  съ  трещинами  на  грудныхъ 
железахъ.  Но  вообще  дЬйствхе  его  сказывается  по  пре 
имуществу  на  грудныхъ  соскахъ,  ногтяхь  и  костяхъ  и 
часто  вызываетъ  боли  въ  правой  берцовой  кости  и  въ 
крестце.  Говорятъ,  что  ТЬща  служить  для  л-Ьчешя  бо- 
родавокъ,  вызванныхъ  этимъ  средствомъ. 

Въ  практик'Ь  Сав(ог  аедт  служитъ  для  л-Ьчензя  эпи- 
лепс1п,  трещинъ  и  отслойки  ногтей,  болей  въ    крестц-Ь, 
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бородавокъ  и  въ  особенности  протпвъ  забодгЬвашй  груд- 
ныхъ  сосковъ.  Фаррингтонъ  говоритъ,  что  соски  бываютъ 
горячи,  бол'Ьзненны  и  ус']Ьяны  трещинкаьси. 

Женщина,  37  згЬтъ,  родившая  въ  первый  разъ  и 
произведшая  на  св:Ьтъ  2-хъ  близнецовъ,  которыхъ  она 
<зама  кормила,  обратилась  ко  мн'Ь  за  сов']Ьтомъ.  Она  бы- 
ла замужемъ  15  л']Ьтъ.  Всл'Ьдствхе  слабости  новорожден- 
ныхъ,  акушеръ  посов']Ьтовалъ  ей  кормить  ихъ  непре- 
М'Ьнно  грудью.  Но  кормлен1в  причиняло  ей  страшныя 
боли  и  мать,  боясь  за  жизнь  своихъ  малютокъ,  обрати- 
лась за  сов'Ьтомъ.  И  дМствительно,  соски  ея  были 
до  такой  степени  изъязвлены,  что  кормленге  вызывало 
сильн'Ьйш1я  страдан1я,  и  поэтому  она  не  могла  11хъ  до- 
статочнс»  кормить. 

Естественно,  что  раньше,  нежели  обратиться  за  со- 
в'Ьтомъ ко  мя'к,  она  перепробовала  всевозможный  алло- 
патичесюя  средства.  всяк1я  мази,  который  советовали 
ей  но  собственному  опыту  друг1я  матери. 

Я  вел-Ьлъ  ей  обмыть  груди  теплой  водою  и  зат^м ъ 
смазывать  ихъ,  посл-Ь  каждаго  кормленхя,  сл-Ьдующей 
Л1азью,  по  формуле  д-ръ  А.    Клода: 

Касторъ  экви  XI  растир.         .       1  грамм. 
Вазелина  .....     29         „ 
Ланолина.  ....       5         „ 

Результатъ  получился  такъ  быстро  и  былъ  такъ 
блестяш,ъ,  что  больная  сообщила  мои  предписан1Я  со- 
С'Ьдк'Ё,  страдавшей  т'Ьмъ  же,  и  та  выл']Ьчилась  также 
быстро.  Посл-Ьдняя  передала  мой  рецептъ  третьей  жен- 
ш.ин'Ь,  которая  однако  им'кха  несчаст1е  заказать  по  вемъ 
л-Ькарство  въ  аллопатической  аптеке,  но  усп^хъ  этой  ма- 
зи вовсе  не  оправдалъ  возлагавшихся  на  нее  ожидашй. 
Тогда  оиа  обратилась  въ  свою  очередь  ко  мн^.  Я  далъ 
ей  тотъ  же  рецептъ,  и  она  выздоровела,  какъ  и  пре- 
дыдуш,ихъ  дв-Ь  женщ,ины,  въ  немного  дней. 

Прибавлю,  что  таже  мазь.»  въ  моей  практике,  ока- 
зывалась также  д'Ьйствительной  при  треш,инахъ,  бываю- 
щихъ  на  концахъ  пальце  въ  у  пъянистовъ  и  вхолонче- 
листовъ. 

6е1$ет'1ит. 

Г-жа  А.,  50  л'Ьтъ,  замужняя,  но  д-Ьтей  не  пм^Ьотъ, 
страдаетъ  ужо  .5  л'Ьтъ  отъ  прекраш,ен1я  регулъ  (мено- 
пауза). Всяк1й  разъ,  до  посл-Ьдвяго    времени,     М'^Ьстные 
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прилввы,  довольно  значительныя  маточные  кровотечешя, 
головныя  боли  и  припадки  жара  уступали  Ьаеке$%$*у. 

Ко  вс']^мъ  этимъ  недомоган1ямъ  присоединилась 
наконецъ  особая  головная  боль,  которая,  начинаясь  01> 
затылЕ^а,  распространялась  вдоль  позвоночника  и  сопро- 
вождалась бол-Ье  или  мен-Ье  значвтельнымъ  затрудне- 
шемъ  при  попыткахъ  говорить  и  писать,  при  чемъ  въ. 
тоже  время  зам'Ьчалась  и  потеря  памяти.  Такъ  какъ  эта 
страдаше  головы  бывало  лишь  временнымъ  и  невиди- 
мому также  легко  уступало  действие  Ляхезиса^  какъ  и 
друте  припадки,  то  я  сначала  ые  придавалъ  никакога 
особенна  го  значен1я  этому  симптому* 

Но  недавно  больная  вырвала  себй  два  зуба,  безъ 
помощи  всякихъ  анестетическихъ  средствъ.  Эта  ма- 
ленькая операц1я  им-бла  посл-Ьдствхемъ  травматдческук> 
лихорадку,  потребовавшую   Арники. 

Однако,  какъ  только  эта  лихорадка  прошла,  по- 
явилась вышеупомянутая  головная  боль,  но  такой  не- 
обычайной силы,  что  Ляхезисв  не  могъ  ее  успокоить 

Я  вспомнилъ  тогда  о  бекетшт  8еш'регшгеп8^  на 
основан1и  того,  что  говорится  о  немъ  въ  Фармакодина- 
мик-Ь  Р.  Юза.  Это  л-Ькарство  было  тЬмъ  бол-Ье  показано, 
что  боль,  переходившая  на  позвоночникъ,  распростра- 
нялась и  на  нижн1я  конечности.  Я  прописалъ  Гельзем^- 
умб  2,  каждый  часъ  по  2  капли  въ  столовой  ложкЪ  во- 
ды. Посл-Ь  второго  прхема  наступило  весьма  зам'Ьтное 
улучшенхе,  а  посл'Ь  третьяго  боль  исчезла   совершенно. 

Съ  того  времени  боль  головы  возвращалась  несколь- 
ко разъ;  но  при  первыхъ  признакахъ  припадка  больная 
бралась  за  Гелъземинз  л  каждый  разъ  припадки  быстро 
прекращались.  Я  совершенно  согласенъ  съ  Юзомъ,  чта 
конгест1я  Гельземина  захватываетъ  также  и  костный 
мозгъ,  и  при  случаяхъ  подобнаго  рода  я  позволяю  себй 
рекомендовать  это  средство  моимь  собратьямъ. 

Сга^аедиз  охуасап№а  и  На^гит  уапасИсит. 

Г-жа  П.,  30  л.,  мать  4-хъ  д-Ьтей,  писала  мн'Ь  въ 
начал'Ь  1901  г.  изъ  Дижона:  „Я  въ  отчаяши.  Мой  врачъ 
аллопатъ  оставилъ  меня,  сказавъ,  что  н-Ьтъ  средствъ 
излечить  меня.  Мои  силы  постепенно  падаютъ;  мнЬ 
очень  трудно  дышать  и  мои  ноги  опухли  на  столько, 
что  я  едва  могу  ходить,  Въ  л-Ьвой  рук'Ь  я  испытываю 
иногда  дергающую    боль,    которая,  кажется,    пдетъ  отъ 
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сердца.  Мочи  идетъ  очень  много.  Короче  сказать,  док- 
торъ  сообщияъ  по  секрету  моему  мужу,  что  я  кежзлгЬ' 
чима;  но  такъ  какъ  я  слышала,  что  гомеопат1я  влад'^Ьетъ 
средствами,  которыя  дМотвують  даже  въ  такихъ  слу- 
чаяхъ,  гдЬ  аллопаты  отказываются,  то  я  и  обращаюсь 
теперь  къ  Вамъ  съполнымъ  дов'Ьрхемъ». 

Я  просвлъ  больную  прх'Ьхать  ко  мн']Ь,  п  когда  она 
15  декабря  1901  г.  явилась  ко  мн-Ь  на  праемъ,  я  кон- 
статировалъ  у  нея  склерозъ  аорты  и  недостаточность 
клапановъ  сердца.  Больная  была  въ  сопровожден1и  му- 
жа, которому  я  лалъ  понять,  такъ  однако  же,  чтобы 
больная  не  заметила,  что  вероятно  я  не  буду  счастлп- 
в-Ье  моего  сотоварища  аллопата,  такъ  какъ  и  разстрой- 
ство  компенсащи  и  отеки  ногъ  были  весьма  значитель- 
ны. 118сл']Ьдован1е  мочи  дало  1,8  грамма  бЪлка  на  литръ. 

Противъ  общаго  упадка  силъ  я  прописалъ  Nа^^ит 
'сапаИсит  ( Натру мъ  ванадикумъ)  3  растир.,  принимать 
сухнмъ  на  языкъ,  количествомъ  съ  небольшую  гороп]И- 
ну,  за  завтракомъ  п  об'Ьдомъ.  Противъ  иоражен1я  аорты 
— Сга{аеди8  охуасап1Ьа  (Кратегусъ  оксиаканта)  по  5  кап. 
утромъ  и  вечеромъ  въ  чайной  ложк'Ь  воды. 

Больная  возвратилась  въ  Дижонъ.  6  января  1902  г. 
анализъ  мочи  далъ  уже  только  0,23  грамма  б-Ьлка  на 
литръ.  ВсЬ  остальные  симптомы  безъ  изм'Ьнен1Й;  толь- 
ко силы  немного  возстановил1]Сь.  Я  посов'Ьтовалъ  про- 
должать тоже  л'Ьченхе  еще  14  дней. 

20  го  января.  Б-Ёлка  сл-Ьды,  отекъ  ногъ  значитель- 
но уменьшился.  „Я  могу  начать  ходить",  писала  боль- 
ная. Силы  возстановлялысь,  одышка  была  мен-Ье  значи- 
тельна. Я  прекратплъ  Натр,  ванад.  Но  такъ  какъ  сте- 
нокардическ1я  боли  въ  л'Ьвой  рук-Ь  возвратились,  то  я 
назначи;гь  Ьропд^а  (Спонг1я1  6,  по  4  капли  за  часъ  до 
завтрака  и  об-Ьда,  и  все  еще  продолжать  Кратехусъ^  ут- 
ромъг  и  вечеромъ. 

Такъ  д'Ьло  шло,  все  улучшаясь,  до  18  апр-Ьля  Въ 
этотъ  день  усилились  и  одышка,  и  отекъ  ногъ,  и  боли 
въ  лЬвой  рук'Ь  и  количество  б^лка,  такъ  какъ  появи- 
лось осложнеше  бронхитомъ. 

Врачъ-аллопатъ,  удивленный  достигнутыми  мною 
результатами,  решился,  по  моему  сов-Ьту,  .^г-Ьчить  брон- 
хитъ  Брюшей^  и  бол'Ьзнь  скоро  прошла 

Какъ  только  справились  съ  этой  бол-Ьзнью,  я  сно- 
ва возвратился  къ  Кратегусу,  и  въ  маЬ  моя     пащентка, 
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совершенно  счастливая,  писала  мн^:  «Никто  не  хочетъ 
меня  узнавать.  Н'Ьтъ  ни  синевы  губъ,  ни  одышки,  ни 
опухоли  ногъ,  ни  болей  въ  рукЪ  Я  могу  спокойно  зани- 
маться своими  домашними  работами  и  безконечно  Вамъ 
благодарна  за  ту  услугу,  которую  Вы  мн*  оказали». 

Я  попросБлъ  больную  ирх-Ьхать  ко  мн-Ь  Конечно, 
органическ1я  поврежденхя  не  исчезли;  но  исчезли  всЬ 
функцюнальныя  разстройства,  по  крайней  м'Ьр'Ь  до  наг 
<зтоящаго  времени.  Несчастная,  которая  считала  себя 
осужденною  на  неизб-Ьжиую  смерть,  теперь  живетъ  и 
ведетъ,  беяъ  затруднвн1я,  свое  хозяйство.  Я  посов-Ьто- 
валъ  ей  не  злоупотреблять  Кратегусомд,  д-Ьлая  посл-Ь 
1саждыхъ  пяти  дней  перерывъ  на  два  дня.  Въ  тоже 
время  я  назначилъ  ей  РЫтЬит  (Илюмбумъ)  30,  утромъ 
и  вечеромъ  по  2  капли,  каждый  м'Ьсяцъ  въ  течете  8  дней. 

Чтобы  пм^ть  св'Ьд'Ьная  о  ея  здоровьи,  больная  мн-Ь 
ипшетъ  каждый  м'Ьсяцъ.  До  сихъ  поръ  не  появилось  ни 
юдного  угрожающаго  симптома.  Выд-Ьленхе  мочи  нор- 
мально, количество  б-Ьлка  колеблется  отъ  0,10  грамм, 
на  литръ  до  незначительныхъ  сл-Ьдобъ  его. 

Д1этетичвск1Й  режимъ  все  время  былъ,  п  до  сихъ 
поръ  остается,  молочный  и  вегетархансшй. 


Л1&чебныя  зам1&тки. 

42.  Средства  отъ  безсонницы.  СаппаЫв  гпсИса.  Га;1.1ю- 
цинац1И,  частый  пробуждентя  вс.тЬдств1е  причудлпвыхъ 
сновид'Ьн1Й.  Это  средство  но  отъ  по.^н-Ьйшей  безсонни- 
цы, а  отъ  неп])ави;1Ы1аго,  часто  прерывающагося  сна. 
Часто  бываютъ  по.говыя  пзвраш,ен1Я  и  расстройство 
чувствительности,  по.1зан1е  мурашекъ,  прикосновеп1е 
мЪха.  Достаточно  ^у<;\^^:и 

Вгдйаи8.  При  сердечной  с.чабостп,  нравственной 
угнетенности.  Д'Ьл.  8Х. 

Сатркога.  Боязнь  п  постоянная  потребность  въ 
двпжен1и;  бледность,  холодный  коночностп.  Ухудшеше 
отъ  холода  Слабость  и  склонность  къ  конвульс1ямъ  у 
импотентовъ. 

Ава  /оеШа.  Дурное  расположонге  духа,  болезнен- 
ная раздражительное гь,  §1оЬи8  Ьуа^епсиз,  болЬзни  мат- 
ки, нервное  возбужд(^н1о  не  рефлекторнаго  пронсхождо- 
н1я.   Частая  отрыжка 


294  лъчЕвныя  ЗАмътки.  №  7 — 9. 

Нуозсуатиз.  Любовное  пом-Ьшательство.  Больная 
не  въ  состояши  оставаться  въ  поко-Ь,  непроизвольныя 
движешя,  судороги. 

Усйеггапа.  Невралпя,  особенно  въ  области  глаз- 
ницъ,  усталость  и  болезненность  въ  членахъ.  Средство 
это  особенно  дМствительно  въ  соединеши  съ  цинкомъ 
или  амм1акомъ. 

ЛтуХит  пИгозит.  Головная  боль  съ  ощущен1емъ 
жара,  а  также  полноты  и  пз^льсащи  въ  голове.  Бываетъ 
также  чувство  сдавленности  въ  глотке  и  въ  груди 
Средство  хорошо  д'Ьйствуетъ  въ  разведеши.  Въ  вЪсо- 
мыхъ  дозахъ  оно  тоже  действительно,  но  въ  этомъ 
случае  оно  Д'Ьйствуетъ,  какъ  пал1ативъ  отъ  безсон- 
ницы,  непосредственно  задерживая  приливъ  крови  къ 
голове. 

Со//еа  сгиЛа  Слишкомъ  живое  течен1е  мыслей. 
Чрезмерное  повышеше  чувстительности  всякаго  рода. 
(Особенно  хороши  высок1я  д^ленхн.  Ред.). 

Них  Vотгса.  Затрудненное  обращеше  крови  въ 
воротной  венЪ,  разстройство  пищеварешя,  запоръ,  зло- 
употреблен1е  острыми  средствами;  больной  встаетъ 
слишкомъ  рано  съ  н^которым^з  чувствомъ  страха;  днемъ 
слабость. 

Ра88г/1ога.  Прямое  снотворное,  которое  сл^Ьдуетъ 
принимать  по  1  кофейной  ложк^  передъ  сномъ. 

Агветсит  Потребность  перевертываться.  Кахекти- 
ческ1я  явлешя,  какъ  и  при  Фосфор-Ь  л  Хни^Ь 

СатрНога  топоЪгота1а.  При  органическомъ  раз- 
стройств^  нервной  системы,  паприм^Ьръ,  у  эпилептиковъ  и 
при  забол^Ьвашяхъ  спинного  мозга  Назначается  1  и  2 
десят,  растиран1я. 

КаИит  ЬготаШт.  Такъ  какъ  этимъ  средствомъ 
СЛИШКОМ!)  часто  злоупотребляли,  то  мнопе  врачи  не- 
охотно приб-Ьгаготъ  къ  нему.  Показан1я  сл'Ьдуюш,1я: 
апат1я,  потеря  памяти,  большая  слабость,  оп1;уш,еше 
опьянен1я.  Въ  большинствЬ  с.лучаевъ  достаточно  ЗХ  Д1^Ь.л. 

Ас2с[ит  'рЫвЪопсит.  Безсонница  всл'Ьдствхе  по- 
тери сЬмепи.  С])едство  должно  употреблять  долгое  вре- 
мя и  прптом'ь  въ  пизкихъ  д-Ьленхяхъ. —  (ТЬе  С11шдив. — I. 

В.  а^н.  2.  1901).  уг.  у1. 

43.  Барвумъ  при  слабости  артер|й.  Д-ръ  Стонгэмъ  (Лон- 
дон ъ)  сообщплъ     н-Ьсколыю     случаевъ,    демонстрирую 
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щихъ  д-Ьйствхе  солей    Бар1я    на    мускулатуру     артер1и 
(МопШ1у  Нош.  Кеу.  1902,  стр.  140). 

1.  Женщина  среднихъ  лЪтъ  жаловалась  на  боль 
въ  л-Ьвомъ  плеч^,  особ,  при  движен111.  Подъ  л^вой 
ключицей  припухлость  и  сильная  пульсац1я,  указываю- 
щая очевидно  на  существоваше  аневризмы  подключич- 
ной артерш.  На  лЪвой  сонной  яртерхи  (на  ше*)  б1ен1е 
также  сильн-Ье,  нежели  на  правой.  Пульсащя  въ  пер- 
вомъ  межреберномъ  промежутке.  Боль  въ  .г-Ьвой  ру- 
к-Ь.  Приливъ  крови  къ  лицу.  За  годъ  ^съ  14  ноября  по 
9  ноября  1901  г.),  подъ  влзяшемъ  Барита мур.  Х^  —  ХЗ, 
3 — 4  раза  въ  день,  всЬ  субъективные  и  объективные 
симптомы  исчезли, 

2.  38-л'Ьтняя  женщина  страдала  3  года  болями  въ 
груди  и  л^вой  рук^.  На  м^ст-Ь  соединен1я  3-го  ребер- 
наго  хряща  съ  ребромъ  небольшое  выпячиванхе,  на  ко- 
торомъ  и  до  л-Ьвой  ключицы  слышенъ  легк1й  систоли- 
ческ1й  шумь.  Въ  области  сердца  никакпхъ  шумовъ; 
толчекъ  его  по  сосковой  лиши.  Приливъ  сь  чувствомъ 
обморока,  небо:1Ьшая  задышка  при  движеиш. — Барита 
мур.  Х!»  3  раза  въ  день,  съ  19  декабря  1900  г.  до  весны 
1901  г.,  совершенно  устранила  всЬ  субъективные  симп- 
томы, спстолическ1й  же  шумъ  лишь  уменьшился. 

3.  Женщина  въ  климактерическомъ  возраст'Ь  жа- 
ловалась на  чувство  пустоты  подъ  ложечкой,  съ  болью 
посл-Ь  "Ьды,  вздут1е  п  запоръ  Къ  этому  оозже  присоеди- 
нилась острая  боль  между  пупкомъ  и  л-Ьвымъ  краемъ 
реберъ,  ухудшающаяся  при  каждомъ  движенш.  Изсл'Ь- 
дован1е  обнаружило  крайне  р-Ьзкую  пульсащю  брюш- 
ной аорты. — Барита  мур.  XI  скоро  устранпло  всЬ  боли. 

4-й  и  5  й  случаи  были  того  же  характера. 

6.  Мужчина,  31  г  ,  три  года  назадъ  получилъ  л'Ьво- 
сторонн1Й  параличъ.  Рука  была  парализована,  представ- 
ляла атетозныя  движензя,  усиливавшаяся  посх'Ь  дви- 
жендя  и  душевныхъ  волненхй.  Черезъ  годъ  присоедини- 
лись эпилептическ1е  припадки,  которые  однако  были 
устранены  Артемизгя  1;  за  то  у  него  появились  частые 
припадкп  обморока  и  головокружешя. — Барита  карб.у^б 
зам']Ьтно  улучшило  его  состоян1е;  у  него  былъ  еще 
одинъ  эпилептическ1Й  припадокъ;  зат'Ьмъ  въ  теченхе 
посл-Ьднихъ  10  м-Ьсяцевъ  онъ  былъ  свободенъ  отъ  вся- 
кихъ  разстройствъ. 

44.  Гельземинъ  при  иифлюэнцЪ.  Гельземит  въ  особен- 
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ности  пригодевъ  для  нервныхъ  формъ  инфлюэнцы,  на 
катарральныя  же  явденхя  онъ  мало  д'Ьйствуетъ.  Его  по- 
казуютъ  высокая  лихорадка  съ  свльнымъ  упадкомъ 
силъ,  слабостью  въ  членахъ  и  тупою  болью  въ  задней 
части  головы,  стр-Ьляющею  впередъ.  ДалЪе  это  сред- 
ство показано,  когда,  посл*]^  прекращен1я  катарральныхъ 
симптомовъ,  невральгичесшя  боли  продолжаются  или 
только  появляются. — (N6^  Епц!.  Мей.  ваг.  1902,  Кот.). 

45.  Гнафал|у|1ъ  при  ревиатизиЪ.  Д-ръ  Картье  (Сагиег) 
высоко  ц-Ьнзтъ  это  средство  при  ревматическихъ  стра- 
дан1яхъ,  сЬдалищной  невралг1и  и  проч.  Боль  въ  суста- 
вахъ,  какъ  будто  они  плохо  смазаны,  хроническш  мы- 
шечный ревматизмъ  въ  затылк'Ьи  спин-Ь,  ревматическая 
форма  неврастенш — главньЕя  болезненный  формы,  гд-Ь 
показано  это  средство. — (Еет.  Ьош.  Ггапд.  Кот.  1902  г.). 

46.  Спигел1я  при  эндокардите.  Дрь  Леонардъ  даетъ 
для  нея  сл'Ьдующгя  показашя  при  этой  болезни:  Сред- 
ство это  пригодно,  пока  еще  не  наступила  компенсаторная 
гипертроф1я  сердца;  когда  больной  жалуется  на  чувство 
дрожи  или  волнен1Я  въ  груди;  при  несоотв'Ьтств1и  пуль- 
са съ  д-Ьятельностью  сердца,  колотьемъ  въ  области 
сердца,  одышкой,  чувствомъ  страха;  когда  б1ен1я  серд- 
це видны  глазомъ  и  слышны  на  разстоянш,  съ  ухуд- 
шешемъ  ири  малЪйшемъ  движеши.  Пульсъ  неправиленъ, 
силенъ,  но  ма;10  частъ  Въ  этихъ  случаяхъ  Спигел1Я 
Д'Ьйствуетъ  обыкновенно  очень  скоро. — (^М1ппеар.  Нош. 
Мае.  Ось.  1901). 

47.  Камфора  при  чемер'Ь  лошадей.  Въ  №  7  „Врача 
Гомеоп."  за  тек.  годъ  г.  А.  Рахмановичъ  сообщаетъ 
о  прекрасныхъ  рэзультатахъ,  получаемыхъ  при  ле- 
чен1и  чемера  (колики)  у  лошадей  Камфорой.  Онъ  даетъ 
1.5  кап  Камфоры  Рубини  въ  7^  бутылке  воды.  Если 
улучшен1я  не  посл-Ьдуетъ  въ  течен1е  10  мин  ,  то  дать 
другой  такой  же  пр1емъ. 

48.  Лечен1е  Базедовой  болЪзни.  Въ  №  7  сЬекагг-Но- 
теор."  за  текущхй  годъ  пом-Ьщена  статья  о  Базедовой 
бол'Ьзнп,  въ  которой  предлагается  следующее  л-Ьченхе 
ея  англШскаго  врача  Вгхлеръ  (ЛУ^Ьее1ег)  :  Ферр,  мет.  6, 
утромъ  и  вечеромъ,  когда  вм-Ьст-Ь  съ  зобомъ  ясно  вы- 
ражено пучеглаз1е;  противъ  б1ен1я  сердца — Еактусъ  3, 
черезъ  2  ч.  При  сердцвб1еши  отъ  мал-Ьйшаго  движенш, 
головной  боли  и  сильной  чувствительности  къ  св-Ьту  и 
шуиу-ВеллаЬ    3,  черезъ  2  часа.    При     сердцеб1ен1и  въ 
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постели  ночью  вди  посл-Ь  "Ьды  —Натрумв  мур.  6,  черезъ 
2  часа.  При  сврддвб1ен1и  отъ  мал-Ьйшаго  волн(Эн1я — 
Ляхез.  6,  черезъ  2  ч.;  при  сердцеб1ен1и  съ  болью  въ 
сердц-Ь — Сптел.  3,  черезъ  2  ч.;  при  пучеглазш  и  си- 
нюшяости — Ликоп.  12,  а  противъ  самаго  зоба — /ой.  X  3, 
каждые  4  часа.  Авторъ  статьи  добавляетъ,  что  онъ  счи- 
таетъ  наилучшими  лекарствами  для  этой  болезни  Арсен» 
6  и  Спшел.  3,  черезъ  1  ч.  по  переменно. 

49.  Лечен1е  см'Ьщен!!!  матки.  Д-ръ  Дальке  (БаЫке), 
указывая  на  то,  что  механическое  лечеше  см-ЬщенШ 
матки  обыкновенно  оказывается  недостаточнымъ  для 
устранен1я  ихъ,  такъ  какъ  эти  см-Ьщенш  являются  по- 
сл-Ьдствхемъ  бол-Ьзненныхъ  изм'Ьнен1Й  матки,  требую- 
щихъ  соотв^тственнаго  лечен1я,  приводитъ  сл'Ьдующхя 
главн'Ьйш1я  средства  для  лечения  этихъ  смЪщвн1й. 

Амман,  мургат:  Регулы  приходятъ  раньше  времени, 
идутъ  обыкновенно  по  ночамъ.  Боли  въ  крестце,  въ 
пахахъ,  уменьшающхяся  при  ходьб-Ь  согнувшись;  испраж- 
нешя  сух1я,  разрывающхя  заднш  проходъ.  Холодъ  между 
плечами;  остры  я  боли  въ  поясниц'Ь. 

Аурумз:  Век  случаи  выпаден1я,  когда  т-Ьло  матки 
бываетъ  увеличено,  затверд'Ьло,  отклонено  назадъ  всл-Ьд- 
ств1е  своего  в-Ьса,  но  не  всл'Ьдств1е  прилива  крови  (Л/ое) 
или  разслаблен1я  связокъ  (81аппит),  Характерный  при- 
ливъ  крови  къ  лицу,  къ  груди,  покрасн^нхе  носа,  чув- 
ствительность наружныхъ  половыхъ  органовъ,  яични- 
ковъ;  упорвыя  невралгш. 

Котумз^  аналогъ  Аурума,  различается  отъ  него  не- 
достаткомъ  сопротивляемости;  малМшее  усилхе,  даже 
чтобы  выпить  воды  или  поправить  платье,  вызываетъ 
сердцеб1еше  и  приступъ  слабости.  Во  время  сна  боль- 
ная пот-Ьотъ. 

1одд,  напоминающ1Й  Золото  по  своему  сродству  къ 
увеличен1ю  объема  и  плотности  органовъ  и  наклонности 
къ  приливамъ  крови  и  чрезм-Ьрпой  раздражительности, 
характеризуется:  улучшенхемь  пос.т'Ь  сна,  всл'Ьдствхе 
движенЫ,  внутренняго  волнешя.  1одг,  какъ  и  Аурумз 
пм'Ьюпь  улучшен1я  на  св'Ьжемъ  воздух-Ь. 

Кром'Ь  пого  Дальке  указываешь  еще  сл'Ьдующхя 
средства,  часто  необходимыя  при  этнхъ  см'Ьщешяхъ 
для  устранен1я  частью  обш,аго  бол'Ьзненнаго  состоян1я, 
частью  м'Ьстныхъ  бол'Ьзнённыхъ  явлен1й  половыхъ  орга- 
новъ, частью  для  устранен1я  острыхъ  забол'Ьванхи  этпхъ 
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о  зам-Ьчательномъ  случае  выносливости  желудка  по 
отношен1ю  къ  инороднымъ  т'Ьламъ.  Въ  госпиталь  св. 
1осифа  въ  Париж*  19  мая  былъ  доставленъ  крестья- 
нинъ  съ  сильн'Ьйшими  болями  въ  желудк'Ь.  При  изсл-Ь- 
дован1и  въ  желудк*  прощупывалось  какое  то  длинное, 
твердое  т-Ьло.  25  1юня  была  сд'Ьлана  операц1я  и  изъ  же- 
лудка были  извлечены  сл-Ьдующхе  предметы:  вчайныхъ 
ложекъ,  вилка,  столовый  ножъ,  несколько  гвоздей, 
ключей,  острыхъ  шилъ,  толстыхъ  прод'Ьвательныхъ 
иголъ,  роговой  гребешокъ  съ  н^Ьсколькими  надломан- 
ными зубцами,  всего  25  предметовз^  в'Ьсивп1ихъ  230 
граммовъ  (бол'Ье  V^2  Фу^та).  Въ  настоящее  время  больной 
совершенно  оправился.  Въ  психическомъ  отношен1и 
онъ  будто  бы  совершенно  здоровъ  и  прог.латывалъ 
всЬ  эти  вещи  постепенно  съ  ц'Ьлью,  по  его  словамъ, 
лишить  себя  жизни,  всл'Ьдствхе  тяжелыхъ  семейныхъ 
услов1й.— (Р.  Врачъ,  №  28). 

Отравлен1е  отъ  сапожной  ирасии.  Во  Франщи  недавно 
было  сообщено  н^Ьско.лько  случаевъ  отравлешя  черной 
краскоу^  употребляемой  для  черненгя  обуви.  Вотъ  одно 
такое  наблюден1е.  У  здороваго  Н-л-Ьтняго  мальчика, 
спустя  приблизительно  72  ^^са  посл4  того,  какъ  онъ 
над-Ьлъ  св^Ьже  почерненные  сапоги,  появились  сильный 
ознобъ  и  жгучая  жажда,  которую  онъ  едва  могъ  уто- 
лить двумя  стаканами  лимонаду  со  льдомъ;  зат'Ьмъ  при- 
соединились сильнейшая  уста:10сть,  бледность  и  синева 
губъ,  а  позже  и  ногтей,  полная  потеря  аппетита  и  раз- 
битость. Упадокъ  силъ  продолжался  всю  ночь.  На  сл^Ь- 
дующео  утро  ему  стало  лучше  и  черезъ  2  дня  онъ  со- 
вершенно поправился. — Аначизъ  обнаружилъ  содержа- 
Н1е  въ  краск-Ь  довольно  значите  льнаго  количества 
мышьяка. — (Ьехрг.  рор.  2еН8.,  1903  №  13     14). 

Ядовитость  змЪинаго  яда  для  змЪй.  Д-ръ  Физаликсъ. 
много  лЪтъ  изучаю щ1й  зм-Ьиные  яды,  въ  посл^Ьднее* вре- 
мя занимался  изсл'Ьдованхемъ,  при  какихъ  услов1яхъ 
и  на  сколько  ядъ  гадюкъ  оказывается  ядовитымъ  для 
нихъ  самихъ,  при  укусахъ  одной  зм'Ьи  другою.  Ока- 
залось, что  зм'Ьи  обладаютъ  значительною  невоспр1им- 
чивостью  къ  собственному  яду,  при  введеши  его  во 
вс-Ь  мЪста  организма,  кромок  черепной  полости.  Чтобы 
убить  гадюку  змЪинымъ  ядомъ,  нужно  ввести  ей  въ 
брюшную  полость  100 — 120  ми.тлигр.  его,  количество,  до- 
статочное, чтобы  убить  бол'Ье  сотни  морскихъ  свинокъ. 
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При  введешп  же  яда  въ  черепную  полость,  его  бываетъ 
достаточно  уже  2 — -4  ми.тлиграммовъ. — (Р.  Вр.  №  31.). 

Китайская  медицина.  Д-ръ  Реньо,  изв-Ьстный  своими 
изсл-Ьдоватями  медицины  и  гиг1ены  у  китайцевъ  и 
аннамитовъ,  сообщаетъ  интересный  данныя  изъ  древне- 
китайской медицины,  изв:1еченнтля  имъ  изъ  книги  ^Чон- 
Чан-Оин-Фа"  (трактатъобъ  осп'Ь).  Оказывается,  что  еще 
за  9  в-Ьковъ  до  Р.  X.  китайцы  прим'Ьняли  св'Ьто.'Х'Ьчете 
и  были  такимъ  образомъ  въ  н-Ькоторомъ  род*  предше- 
ственниками Финзена.  Они  смазывали  оспенные  гной- 
нички особенной  красной  вытяжкой,  добываемой  изъ 
растешя  Саг1^Ьати8  Нпс^огшз. — (Тамъ  же). 

Гиг1еничесм1й  билль.  Д-ръ  Гиршъ  (Ог.  ^.  М.  ШгзсЬ) 
въ  Чикаго  предполагаетъ  ввести  въ  легислятуру    штата 

Иллпнойсъ  билль  противъ рукопожатШ.  Этотъ  освя1цен- 

ный  временемъ  обычай,  какъ  оказывается,  является  очень 
важным7>  факторомъ  въ  распространети  бол'Ьзней.  ^По- 
ложимъ,  напр.,  мистеръ  X.,  бо.льной  инф.тюэнцой,  про- 
глмивается.  Онъ  сморкается  и  переносить  свой  носовой 
платокъ  правой  рукой  въ  карманъ  сюртука.  На  ближай- 
шемъ  углу  онъ  встр-Ьчаетъ  мистера  2.  и  оба  пр1ятеля 
самымъ  сердечнымъ  образом^э  пожимаютъ  другъ  другу 
руки.  М-ртэ  2.  беззаботно  поглаживаетъ  свои  усы  ру- 
кою, которого  он7>  то;1ько  что  пожималъ  руку  друга  и 
черезъ  короткое  время — другой  случай  инфлюэнцы". 

Кажд1>1Й,  позво;гяюш,1Й  себЬ  эту  пагубную  привыч- 
ку, должепъ  уплачивать  5  долларовъ  за  рукопожат1е, 
если  у  пего  не  имеется  удостов^Ьрешя  въ  здоровьи  отъ 
домашняго  врача.  Билль  этотъ  напоминаетъ  противо- 
поц1'>:1уйп1.1Й  билль,  введенный  въ  штатЪ  Виргин1и. 

По  этому  поводу  ^оипа1  оГ  НошоеораЛ1с8,  откуда 
мы  заимствуетъ  эту  зам'Ьтку,  (МагсЬ  1903,  стр.  456) 
пишет7>:  „Спустя  ехце  немного  :Н5тъ  каждый  будетъ  за- 
страхованъ  оп»  возможности  забол-Ьть.  Каждый  гражда- 
нинъ  Республики  будет7>  вакцинированъ.  Ему  будутъ 
вводится  антитоксины  дифтер1и,  скарлатины,  свинки, 
кори,  сибирской  язвы,  сапа  и  столбняка.  Кровь  его 
будет7э  стерплизироваться  формалиномъ,  легк1я  прокоп- 
чиваться,  пищеварительный  каналъ  асептироваться,  его 
кожа  иммунизироваться  москитолиномъ,  и  ежемесячно 
онъ  будет7>  подвергаться  туберкулинной  проб*  и  реак- 
щи  Видаля.  Онъ  будетъ  пить  чистую  одноокись  водо- 
рода (Н^О  —  химически  чистая  вода,  РеЭ.),  разлитую  въ 
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бутылки  въ  Союз-Ь,  и  его  ежедневная  пища  будетъ  со- 
стоять изъ  тщательно  осмотренной  двойной  перевари^ 
ваемости  церо-бови-глютен'овой  крупы  (еx^^а  хпзрвс^ей 
<1оиЫе-(11§в8^е<1  сего-Ъо У1-§1и1еп-§Г111в^8) ,  приправленной 
пепсиномъ.  А  за  симъ  мы  будемъ  покупать  позволенье 
думать". 

Вполн'Ь  логически  выводъ  изъ  всЬхъ  подобныхъ 
биллей! 

Инструиеитъ  для  из11Ъреи1я  уиственнаго  утомденая.  На 
выставк-Ь  въ  Ст.-Луи,  въ  Германскомъ  отд-Ьл-Ь,  демон- 
стрировался инструментъ — эстез1ометръ  (съ  греческаго 
— измеритель  чувствительности),  служащхй  для  изм-Ьре- 
н1я  чувстйительности  кожи  и  вмёсгЬ  съ  тЪмъ  указываю- 
щ1й  непосредственную  зависимость  этой  чувствительности 
отъ  умственнаго  утомлешя.  Другой  инструментъ  изм-Ь- 
рялъ  время  реакц1и  чувствилища  поел*  умственнаго 
усил1я.  Основной  принципъ  инструмента  заключается 
въ  томъ,  что  всякая  умственная  работа  производить 
утомлен1е  нервныхъ  центровъ  и  вследствхе  этого  пони- 
жаетъ  чувствительность  периферическихъ  нервовъ  (кожи) 
и  удлинняетъ  время  реакщи.  Опыты  показали  напр., 
что  геометр1я  и  латынь  утомляютъ  гораздо  болЬе, 
нежели  истор1я. — (Мес1.  Сеп!.,  Мау  1903). 

Бол-Ьзнетворное  АЪйств1е  раА1Я.  Д-ръ  I.  Бапузг  (въ 
Ви11е1.  шей.  1903,  16)  сообщаетъ  рядъ  данныхъ.  отно- 
сящихся къ  фозхологическому  д'Ьйств1ю  лучей  и  пспа- 
рвн1й  этого  вещества,  пнтерееующаго  теперь  всЬхъ  уче- 
ныхъ  своими  необычайными,  съ  точки  зр']Ьн1я  установив- 
шихся научныхъ  воззр-Ьшй,  свойствами. — Если  къ  кож'Ь 
приставить  стеклянную  или  каучуковую  трубочку  съ 
какою  либо  солью  рад1я,  то  черезъ  некоторое  время  на 
этомъ  м'Ьст'Ь  кожи  образуется  рана,  т'Ьмъ  бол'Ье  обшир- 
ная и  глубокая,  ч-Ьмъ  дольше  и  интензивн-Ье  было  вл1я- 
н1е  примененной  соли.  Въ  первое  время  не  чувствуется 
никакихъ  непр1ятныхъ  ощущешй;  прпливъ  крови  на- 
чинается лишь  спустя  8 — 15  час,  а  иногда  даже  черезъ 
20  дней,  въ  зависимости  отъ  содержашя  въ  данной  со- 
ли рад1я.  Соединен1в  рад1я  съ  хлористымъ  бар1емъ,  со- 
держащее до  507о  перваго,  вызываетъ  приливъ  крови 
на  челов-Ьческой  кож'Ь,  ясно  заметный  уже  черезъ  н-Ь- 
сколько  минутъ.  У  кролпковъ  и  морскихъ  свинокъ  этотъ 
составъ,  посл'Ь  д'Ьйствхя  въ  течен1е  24  часовъ,  вызываетъ 
полное  разрушен1е  всЬхъ  слоевъ    кожи  и     выпячиваше 
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наружу  подкожной  клетчатки.  На  подкожную  клетчат- 
ку и  мышечную  ткань  рад1й  очень  мало  дЬйствуетъ^ 
также  мало  чувствительны  къ  нему  кишкп  и  серозныя 
оболочки.  Маленьше  пузырьки  со  см-Ьсью  изъ  сЬрно- 
кислаго  бар1я  и  рад1я,  введенные  въ  полость  брюшины 
морскимъ  свинкамъ,  не  произвели  въ  ней  никакихъ  за- 
м'Ьтныхъ  изм-Ьненхй,  даже  посл-Ь  4-хъ  м-Ьс.  пребывашя. 
Нервная  система  чувствительна  къ  лучамъ  рад1я  еще 
даже  бол^е,  нежели  кожа,  но  у  взрослыхъ  животныхъ 
она  защищена  отъ  его  д^иствхл  костянымъ  скелетомъ^ 
почему  это  вл1ян1е  можно  наблюдать  только  у  молодыхъ 
животныхъ  съ  хрящевымъ  черепомъ.  Личинки  насЬко- 
мыхъ,  пом^щенныл  въ  стеклянную  трубочку  вм^ст-Ь  съ 
трубочкой,  заключавшей  радШ,  оказывались  совершенно 
парализованными  черезъ  2  часа  и  погибали  черезъ  2 — 3 
дня.  Чувствительность  микробовъ  къ  лучамъ  рад1я  весьма 
различна.  ВсЬ  они  задерживаются  имъ  въ  своемъ  раз- 
витш,  но  погибаютъ  лишь  некоторые,  напр.  сибиреяз- 
венныя  палочки.  Растворимый  соли  рад1Я,  будучи  раст- 
ворены въ  перегнанной  вод'Ь,  выд'Ьляютъ  повидимому 
особыя  испарешя,  подъ  влхяшемъ  которыхъ  личинки  на- 
сЬкомыхъ  гибнуть  также,  какъ  и  отъ  лучей;  палочки 
сибирской  язвы,  оставаясь  въ  атмосфере,  насыщенной 
этими  испарен1ями,  въ  течеахе  24  часовъ,  теряютъ  совер- 
шенно способность  размножен1я. — (В.  Общ  Гиг.,  1903, 
Май). 

Физическая  и  психическая  д4ятельность  у  Д'Ьтей.  Край- 
не интересны  113СЛ'Ьдован1я  въ  этой  области  ПТуйтенса 
и  Лобзпна  (8оЬиу1еп8  еЬ  ЪоЬзхеп).  Оказывается,  что  вни- 
ман1е  у  Д'Ьтей  бываетъ  большимъ  зимою,  нежели  Л'Ь- 
томъ.  Эяерпя  его  меняется  и  въ  теченхе  дня  Наиболь- 
шимъ  оно  бываетъ  около  половины  9-го  часа  утра,  за- 
т-Ьмь  постепенно  падаетъ,  а  около  2-хъ  час.  пополудни 
снова  достигаетъ  тах1тит'а.  Сила  мышечная  увеличи- 
вается отъ  марта  до  хюля,  а  отъ  октября  до  января  и 
сила  мышечная  и  энерг1я  внимашя.  Лобзинъ  полагаетъ 
(съ  ч'Ьмъ  конечно  нельзя  не  согласиться),  что  яауки 
должны  быть  распред'Ьляемы  для  Д'Ьтей  въ  течвн1е  года, 
сообразно  энерти  ихъ  внимашя.  Время  съ  января  по 
апрель  можетъ  быть  перходомъ  наиболее  усилеаныхъ 
занятШ  въ  школахъ. — (Ьек.-Яош.  1903,  №  8). 

Распростраиеи1е  рака  въ  Ирландт  съ  каждымь  годомъ 
увеличивается.    За  посл'Ьдп1п    4  года   умерло    отъ  рака 
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6153  мужч.  и  7403  женщ.  На  10000  жителей  смертность 
отъ  рака  въ  1871  г.  составляла  3,2,  въ  1891  г.  уже 
4,6,  а  въ  1901  г.  6,5  чел.  М-Ьстомъ  развит1я  болезни  въ 
1901  г.  чаще  всего  были:  языкъ,  зат'Ьмъ  грудныя  же- 
лезы и  матка  у  женщинъ,  дал-Ье  печень,  р-Ьже  кпшеч- 
никъ  и  лицо.  Около  27*^/^  всЬхъ  больныхъ  проболели 
не  бол^е  72  года,  около  307о  ДО 1  года,  у  другихъ  же  бо- 
лезнь тянулась  до  3  и  даже  болЬе  л-Ьтъ. — (Р.  Вр.№31)^ 

Некрологъ. 

Д'ръ  В.  С,   Гохенбергъ. 

10  1юня  въ  К1ев.Ь  умеръ  скоропостижно,  на  48  г. 
жизни  врачъ  гомеопатъ  Василхй  Семеновичъ  Гохенбергъ. 
Покойный  окончидъ  въ  1880  году  Военно-Медацинскую 
Акадвм1ю  и  поступилъ  на  службу  военнымъ  врачомъ. 
Еще  въ  студенчесше  годы  онъ  заинтересовался  гоме- 
опат1ей.  Знакомство  съ  Петербургскими  врачами  гоме- 
опатами, а  зат'Ьмъ  и  самостоятельная  практика  уб'Ьди- 
ли  его  въ  преимуществе  этого  способа  л^ченхя,  почему 
въ  1884  г.  онъ  оставилъ  военную  службу  и  занялся 
частной  практикой  по  гомеопатическому  методу.  Сначала 
онъ  практиковалъ  въ  Могилев-Ь,  а  загЬмъ  въ  1889  г. 
вере'Ьхалъ  въ  Кхевъ,  гд-Ь  и  жилъ  до  конца  своихъ  дней. 
Оъ  весны  текущаго  года  покойный  началъ  быстро 
терять  зр'Ьше,-  всл'Ьдств1е  атрофш  зрительныхъ  нер- 
вовъ, — и  передъ  смертью  совершенно  его  потерялъ.  Это 
и  ускорило  печальный  конецъ. 

Василхй  Семеновичъ  быль  врачъ  въ  самомъ  иде- 
альеомъ  смысл-Ь  этого  слова.  Всегда  прямой,  открытый, 
честный,  покойный  съ  любовью  относился  къ  каждому 
пацхенту.  Гонораръ  для  него  не  им-Ьлъ  значен1я,— д-Ьдь 
его  была  облегчен1е  челов-Ьческихъ  страдан1Й.  Жилъ  въ 
высшей  степени  скромно  и,  принадлежа  къ  той  секц1и 
врачей,  которые,  служа  честно  истин'Ь  и  челов-Ьчеству, 
несутъ  на  себ'Ь  всЬ  тяготы  этого  служен1я,  им^лъ  такой 
же  скромный  заработокъ,  почему  и  не  оставилъ  восл'Ь 
смерти  своей  семь-Ь  никакихъ  средствъ.  Посл-Ь  него  оста- 
лись 2-е  д':Ьтей,  дочь  въ  6-мъ  классЬ  гимназ1и,  и 
сынъ,  въ    5-мъ. 

Мпръ  праху  твоему,  честный  товарищъ! 

М-Ьстные  газеты  отозвались  о  покойномъ  въ  са- 
мыхъ  теплыхъ  выраженхяхъ. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


Приглашается  врачъ-гомеопатъ  ^^*етс?'оч'еГмн?- 

го  пос.тЬдователей  гомеопат!!!,  но  н'Ьтъ  врача-гомеопата.  За  по- 
дробностям!! просятъ  обращаться    въ  гомеопатическую 
аптеку   (Соборная  площадь,  домъ  Ростов!;ева),   къ  провизору 
Петру  Антоновичу  Вольскому. 


Отъ    д-ра    Е.  Я.  ДюЕОВа    (Харьковъ,   Екатеринославская 
у. т.,  №  36)  можно  поггучать  сл'Ьдующ1я  пздан1я : 

В^стндЕъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1001  и  1002  гг. 

ВДна  за  каждый  годъ  3  руб.  съ  перес;  при  выписке  за  всЬ 
три  года  307о  уступки. 

Терапевтика.  Руководство  къ  л-Ьчетю  болЪзней  по  го- 
меопатической метод-Ь  Ганемана.  Д-ра  Юза,  профессора 
л'ЬкарствовЪд'Ьн1я  и  терап1и  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ-Ь.  Переводъ  съ  посл-Ьдняго  англШскаго 
издан1я  съ  прим'Ьчанхями  и  добавлешями  Д-ра  Е.  Дювова. 
Ц-Ьна  8  руб.,  въ  переплет'Ь  3  руб.  50  коп. 

(Въ  ;)томъ  руководстве  нашло  себ*  м^сто  только  то,  что  получило 
всеобщее  иризнан1е  !1Л11  пм-Ьеть  за  себя  в^сшл  свидетельства  авто- 
р!!тотовъ,  и  ирп  томъ  проверенное  личнымъ  обширнымъ  опытомъ  а!1- 
тора.  Все  ато,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показан1Й  для  л^кар- 
ственныхъ  средси^ъ  и  немногослов1емъ  въ  отношешп  1Соличества 
средствъ  вообще,  дЬлаетъ  книгу  Юза  классическимъ  руководствомъ 
къ  гомеопатическому  лечен1ю,  1гакпмъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеопатами-ирачамп). 

Что  такое  гомеопат1я?  Д-ра  Е.  Дювова.  Второе  перера- 
ботанное 11здан1е.  Ц+лта  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопат'т.  Д-ра  Е.  Дювова.   Д^>на  50  коп. 

Что  такое  злектро-гомеопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Щлта  25  коп. 

Го11еопат1я,   какъ  вопросъ   земско-общественной  медицины. 

(По  поводу  нрен!!!  о  гомеопатии  на  Харьковскомт^  Гу- 
б(^рнском1>  8емск()М'г»  Собран1н  1898  г.).  Д-ра  Е*  Дюкова. 
Д'1и1а  25  1{()11. 


и  продается  во   вс1^хъ  книжныхъ  магазинахгь 

АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 


подъ  редакщей  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произведен1я  сл-Ьдующихъ  совре-^ 
менныхъ  украинскихъ  авторовъ: 

1  И.  Франко.— «Въ  краю  лю- 
дожеривъ>,«Фрагмснтъ>,«Зъ  Бур- 
кутськихъ  писень»,  «М.  Вороно- 
му»,(поелаи1е)идр.стихотворен1Я. 

2.  Леся  Уираинна.—  «Рытмы», 
сЕврейськи  мелод1и>. 

3.  М.  Старыцьный.  —  сЧарив- 
ный  сонъэ,  святковый  жартъ  въ 
1  Д1Ю  л  стихотворен1л. 

4  И.  Левицыый.  (Нечуй)-«Ро- 
ковый  украинськый  ярмарокъ». 

5.  0.  Кобылянсьна.— «Мои  ли- 
л1и»,  поэз1и  въ  нрози. 

о  Б.  Гринченно.  —  Стихотво- 
рен1я. 

7.  Н.  Кобрынсьиа.— «Рукы», 
«Вндцвптае»,  психограмы. 

8.  В.  Сам1Йленно.  Стихотво- 
рен1я. 

9.  А.  Крымськый.— €Сир1йськи 
згадкы»,  стихотворен1я. 

10.  М  Коцюбынсьный -«На  ка- 
мени»,  аквареля. 

11.0.  Маковей.-Стихотворен1я. 

12.  Людмыла  Старыцьиа.  — 
«Сапфо»,  урывокъ  зъ  драматыч- 
нои  картыны. 

13.  П.  Грабовсьиый.-«Голосъ 
кары»  и  друг.  стихотворен1я. 

14  Г.  Хоткевычъ  — «Апа  раз- 
81опа1;а»,  «Жыттеви  аналогш». 

15.  М.  Чернявсьиый.-Стихо- 
творея1я. 


^ 


16.  В.  Щуратъ.  -  «Зъ  новыхъ. 
пйсень»  и  др.  стихотворен1я. 

17.  Е.  Мандычевськый.— ^«Колы 
сонце  сходыть»,    «Лля  жвття». 

18.  И.  Лыпа  —  «Туркы»,  фан- 
таз!  я. 

19.  Н.  Кибаяьчимъ— Стнхотво- 
рен1я. 

20.  А.  Крушельныцьный  —  «Не- 
редъ  1;ладкою»,  оповидання. 

21.  М.  Нолцуняиъ.  -  «Молоди 
мученыкы»,  фрагменты. 

22.  П.  Кармансьный.— «Зъ  за- 
пысокъ  самовбыйця»  и  друг,  сти- 
хотворен1я. 

23.  В.  Кравченко.  -  «Я  и  Ла> 
зоръ»,  оповидання. 

24.  0.  Романова  —  Стихотво- 
рен1е. 

25.  М  Слободивна  -  сВперше 
на  самоти»,  пошлюбни  думкы. 

26.  П.  Таисычъ.— «Стихотво- 
рен1с. 

27.  Л.    Лопатынсьный.  — 
«Вайка». 

28  М  Корчинсьный  — -  Стихо> 
творен1е. 

29.  М  Вороный.  —  «Икпръ»., 
«Мандривни  элег1и»,  «Днипрови 
спогады»,  «Поэз1я  и  проза»,  «  1.о 
моря»,«И.  Франкови)»  (видповидь 
ка  послан1е)  и  друг,  стихотво- 
рен1я. 


Оригинальный  рисунонъ  (на  обложн-Ь)  художника  СЕРПЯ 
ВАСЫЛЬКОВСЪКОГО 

Щна  книги  на  простой  бумаг*  1  р.  20  к.,  на  веленевой  1  р.  вО  к^ 
Складъиздан'ш— въ  Од есо"Ь,  у  доктора  И.  М.  Луценко  (Херсонская  48). 

При  покупкчь  не  мемье  10  экземпляровъ^  дгьлается  Ю^/^  уетупки. 

Книгопродавцамъ  обычная  уступка 
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При  введен!!!  же  яда  въ  черепную  полость,  его  бывает ъ 
достаточно  уже  2 — 4  миллиграммовъ. — (Р.  Вр.  №  31.). 

Китайская  медицина.  Д-ръ  Реньо,  изв'Ьстный  своими 
изсл-Ьдоватями  медицины  и  гипены  у  китайцевъ  и 
аннамитовъ,  сооб1цаетъ  интересный  данныяизъ  древне- 
китайской медицины,  извлеченныя  имъ  изъ  книги  ^Чон- 
Чан-Син-Фа"  (трактатъ  объ  осп-Ь).  Оказывается,  что  е1це 
за  9  в-ЬкоБъ  до  Р.  X.  китайцы  пр!1М'Ьняли  св-Ьтол-Ьчеше 
и  были  такимъ  образомъ  въ  нЪкоторомъ  род-Ь  предше- 
ственниками Финзена.  Они  смазывали  оспенные  гной- 
нички особенной  красной  вытяжкой,  добываемой  изъ 
растетя  Саг1}Ьати8  Ыпс^огшз. — (Тамъ  же). 

Гиг1еничеси1й  билль.  Д-ръ  Гиршъ  (Ог.  X  М.  НкзсЬ) 
въ  Чикаго  предполагаетъ  ввести  въ  легислятуру    1птата 

Иллпнойсъ  билль  противъ рукопожатШ.  Этотъ  освя1цен- 

ный  временемъ  обычай,  какъ  оказывается,  является  очень 
важнымъ  факторомъ  въ  распространен1и  бол-Ьзней.  „По- 
ложпмъ,  напр.,  мистеръ  X.,  бо.льной  инф.люэнцой,  про- 
гул!1вается.  Онъ  сморкается  и  переносить  свой  носовой 
платокъ  правой  рукой  въ  карманъ  сюртука.  На  ближай- 
шемъ  углу  онъ  встр-Ьчаетъ  мистера  2.  и  оба  пр1ятеля 
самымъ  сердечнымтэ  образомъ  пожимаютъ  другъ  другу 
руки.  М-ръ  2.  беззаботно  поглаживаетъ  свои  усы  ру- 
кою, которор)  онт>  только  что  пожималъ  руку  друга  и 
черезтэ  короткое  время — другой  случай  инф:поэнцы". 

Каждый,  позволяюпцй  себ-Ь  эту  пагубную  привыч- 
ку, долженъ  уплачивать  5  долларовъ  за  рукопожат1е, 
если  у  него  не  !1М'Ьется  удостов'Ьрен1я  въ  здоровьи  отъ 
дома!Пняго  врача.  Билль  этотъ  напоминаетъ  противо- 
поц-Ьлуйный  билль,  введенный  въ  1птат'Ь  Вирг!!н111. 

По  этому  поводу  ^оипа1  оГ  Нотоеора1)Ь1с8,  откуда 
М1>1  заимствуетъ  эту  заметку,  (МагсЬ  1903,  стр.  456) 
пишетъ:  „Спустя  е1це  немного  л-Ьтъ  кажд!>1Й  будет7>  за- 
страхованъ  отъ  возможности  забол-Ьть.  Кажд!>!Й  гражда- 
ниит^  Республики  будетъ  вакцинированъ.  Ему  будутъ 
ввод!1тся  антптокспн!>1  дифтер1и,  скарлатины,  свинки, 
кори,  сиб!1рской  язвы,  сапа  и  столбняка.  Кровь  его 
будетъ  стерилиз!1роваться  формалиномъ,  легкая  прокоп- 
чиваться,  пи1цеварительный  каналъ  асеитироваться,  его 
кожа  иммунизироваться  моск!!толиномъ,  и  ежемесячно 
онъ  будетъ  подвергаться  туберкулинной  проб-Ь  и  реак- 
щи  Видаля.  Онъ  будетъ  пить  чистую  одноокись  водо- 
рода (ЩО  —  химически  чистая  вода.  Ред.),  разлитую  въ 


5Г2      .  3^^  10. 

иеопят1И  еще  сто  л'Ьтъ  тому  вазадъ  и  теперь  признает15я 
врачами  всЬхъ  направлеп1Й. 

Такъ  какъ  ыедпцинсвгя  св1}Д'Ёа1Я  важны  для  рсякаго, 
не  только  фипущаго  гд'ё  либо  въ  захолустЫ),  лии1енно11ъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущпхъ  въ 
цевтрахъ,  гд'Ь  им11ется  достаточно  врачей,  то  журвалъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  чптате- 
лямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  тФмъ,  которые  бу/^утъ  .иска^^ 
въ  журнал'Ь  лишь  пграктическихъ  сн1зд'ПН1Й  въ  интерееахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Подписная  цгъна  въ  годъ  сь  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  '^ода  1  руб.  50  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1-му  Апргълю  и  къ 
1-му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлети  Общества  и 
Редакц1и  журнала:  Херсонская  48,  въ  ОдессЬ. 

Ц-Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк* 
ц'Ьна  двойная.  ^ 

Й1111СК1  на  жур1влъ  II  тпущ!!  ШОЗ  годъ  цорлжапм. 

Въ  Редакщи  журнала  „ВЪстникъ 

Гомеопатической  Медицины".  Одесса ^  Херсонская  48, 

принимается  подписка  на  книгу 

Кпимичевкая  фармакопоНя. 

Лекцш,  читанныя   въ  Ганехмановской  Медицинской   Коллег1и  въ  Фи- 

дадельф1и  иокойиымъ  профсссоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  И.  М.  Луценко. 

Идя  на  встречу  практпческимъ  потребностям  ь' 
сторонниковъ  гомеопатпческаго  л'Ьчешя,  Редакщ'я  ♦В'Ьст- 
нпка>  хотела  было  дать  въ  вид*  прпложешя  къ  жур- 
налу, начиная  съ  будушаго  1904  г.,  ^Клипическу]о  фар- 
маколопю*  проф    Е   Фщургтхтона, 

Оъ  этой  книгой  талантливаго  амориканскаго  про- 
фессора, безвременно  соиюдшаго  въ  могилу,  болыпйн- 
ство  читателей  нашего  журнала,  по  всей  в'Ьроятности,  зна-* 
КОМо,  такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     ввд'Ь    от-? 
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д-Ьльныхъ  статей,  напечатпна,  начиная  съ  1837  г.,  въ 
журналахъ  „Гомеодатичоск1й  В-Ьстнинъ"  „Врачъ-Гоме- 
опатъ"     и    „ВЪстнпкъ     Гомеопатической     Медицины". 


п 


Печатаемый  нами  въ  настоящее  время  статьи  „Соли 
натр1я"  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид'Ьтъ  всЬ  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  появленш,  лещги  проф.  Фарриттона 
были  встречены  гомеопатическимъ  м1ромъ  съ  такпмъ 
же  сочувств1вмъ,  какъ  и  известная  „Фармакодинамика" 
Юза,  и  были  сразу  же  переведены  и  на  другхе  еврог 
пейск1е  языки.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  прим-Ьненный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  пзучен1я  лЪкарствъ, — сли- 
чеше  отдЪльныхъ  л'Ькарственныхъ  картннъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбпраемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведете  для  пзучен1я  и  практиче- 
скаго  прпм-Ьношл  нашей  лекарственной  сокровищницы. 
Это  быль  трудъ,  требовавш1Й  громадной  эрудпщи  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  челов-Ьку 
съ  псключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  изученш  нашей  фармаколопп. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  ц^лей,  недостаточно  быть  съ  нпмъ  зна- 
комымъ  въ  вид-Ь  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им^ть  его  ц^ликомх,  вм-ЬотЪ  съ  при- 
ложен нымъ  къ  нему  алфавнтнымъ  указателемъ  по  лЪ- 
карствамъ  п  болЪзнямъ,  дающпмъ  возможность  легко 
делать  необходимый  справкп.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  кнпг'Ь  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  п,  если  она  до  снхъ  поръ  не  иядана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  п  потому  до- 
роговизна издан1я.  Прц  печатан1П  ея  въ  формате  «Ве- 
стника» и  т"Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
вить не  ментье  60  печиптыхъ  листовъ. 

Чтобы  восполнить  однако  существующей  весьма  су- 
щественный проб4лъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тературе, Редакция  „Вестника**  решила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отдельнымъ  издашемъ  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  виде  ежемесячныхъ  прпложон1п  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слпшкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (около  б  летъ). 

Поэтому  редакция  нашла  более  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отдельной  подписке  на  следующихъ 
услов1яхъ: 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  ^аррингтонй. 

булетъ  выходитъ  выпусЕами  по  10  печати  листовъ.  Все 
издаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  Ц1на  книги,  по  под- 
писке, для  чденовъ  Одесскаго  Ганемановскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪетн.  Гом.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 

гихъ   лицъ— б  руб..  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Ло  изданге  будетг  начато  лишь  въ  томъ  случать^  если 
наберетсн  не  менте  300  подписчыковз  для  него. 

Поэтому  редакдтя  покорн'Ьйше  просить  всЬхъ 
гг.  подписчиковъ  на  журналъ  и  гг.  членовъ  О-ва 
посп-Ьшить  возобновден1емъ  подписки  на  журналъ  на 
будущхй  1904  г.,  съ  уводом лешемъ,  желаютъ  ли  они 
также  подписаться  и  на  книгу .  Фаррингтона. 

Остальныхъ  же  лицъ  просятъ  лишь  уведомить 
Редакц1ю  о  своемъ  желанхи  подписаться  на  книгу 
Фаррингтона  и  приложить  марку  на  ответь.  Когда 
соберется  необходимое  число  подписчиковъ,  всЬ  они 
будутъ  ув-Ьдомлены  о  томъ,  что  издаше  состоится^ 
и  должны  будутъ  внести  необходимый  деньги .  въ 
возможно  кратчайш1й  срокъ,  посл-Ь  чего  и  будетъ 
приступлено  къ  печаташю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  ест  разомъ  [3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешъ  быть 
допущена  такая  разсрочка:  ' 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по  1  руб.у 
при  подписке,  послЪ  первого  и  третьяго  выпусковъ,. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписке  2  руб.  и 
ло  1  рублю  послЪ  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан11о  выпуски  книги  могут  ь  высылаться  п 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур* 
нала  и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лиц ь— первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  следую Щ1е  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
бз'-дутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзем- 
пдяровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪня  ея  будетъ  увеличена. 


ий-  ВШЦЙКЪ  »!ШУ^ 


гамвши 


ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

тшш\й  Одессшъ  Гжиановсшъ  Обществоиъ, 

подъ  редакщей  д-ра  мед.  X.  )/1.  У1  уценка. 

1903  г.  ОКТЯБРЬ.  №  10. 


Деревня  и  медицина*). 

Кто  живетъ  И.1И  жилъ  въ  деревн-Ь,  тотъ  знаетъ 
всю  безпомощность  деревонскихъ  обывателей  въ  слу- 
чай бол-Ьзни. 

Да  не  посЬтуютъ  поэтому  читатели,  если  мы  зай- 
мемъ  ихъ  вниман1е  краткимъ  разсужден1емъ  по  вопро- 
су, давно  уже  обсуждаемому,  давно  всЬхъ  интересую- 
щему, но  дальше  благонам'Ьренныхъ,  подчасъ  широко- 
в'Ьщательныхъ  разглагольствованхй  въ  р-Ьшенш  своемъ 
и  до  сихъ  поръ  практически  почти  ни  на  шагъ  непод- 
винувшемуся.  Вопросъ  этотч^ — какъ,  какимъ  способомъ 
лЪчить  народъ  въ  нашей  деревн-Ь,  при  его  бЪдности, 
при  его  некультурности,  при  неудобствахъ  его  спед1- 
альнаго  соц1ально-экономическаго  быта?  Ч^мъ    и    какъ 


*)  По  поводу  затрагиваомыхъ  настоящею  статьею  весьма  важ- 
ныхъ  вопросовъ  объ  органпзац111  врачебной  самопомощи  въ  деревняхъ 
п  о  преподаван1и  медицины  въ  семинар^яхъ,  Редакд1я  пм^етъ  выска- 
зать свое  мн*н1с  въ  с.тЬдующемъ  номер*  <сШстника». 
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помочь  деревенскому  обывателю,  какъ  въ  отд-Ьльныхъ 
случаяхъ  его  заболЪванШ,  такъ  еще  бол'Ье  въ  случаяхъ 
забол-Ьванхй  эпидемическихъ?  Врача  не'  только  подъ  ру- 
кою для  оказанхя  необходимой  скорой  помощи  н^тъ,  но 
его  зачастую  и  въ  близкомъ  сос'Ьдств'Ь  нЪтъ,  а  если  и 
есть,  то  можетъ  ли  всяк1Й  воспользоваться  его  услуга- 
ми, да  и  онъ  самъ,  врачъ,  сможетъ  ли  даже  физически 
всякому  оказать  свою  медицинскую  помощь?  Но  если 
и  есть  врачъ  и  есть  у  врача  даже  готовность  помочь  каждо- 
му, обращающемуся  къ  нему  запомощью,  то  гд-Ь  взять  необ- 
ходимыхъ  медикаментовъ  для  л-Ьченхя?  В-Ьдь  аптеки  встре- 
чаются въ  нашей  богоспасаемой  провинцш  еще  р^же, 
ч-Ьмъ  врачи;  а  самоотверженной  готовности  пр1йти  на 
помощь  бедному  селянину,  не  им-Ьющему  подчасъ  и 
коп-Ьйки  за  душою,  уже  и  совсЬмъ  не  встретите  (да  и 
трудно  было  бы  и  требовать  ее  отъ  челов-Ька — аптека- 
ря, большею  частью  на  рискъ  или  съ  малыми  надежда- 
ми на  заработокъ  открывающаго  аптеку  въ  захолустьи 
лишь  для  прокормлен1я  себя  и  своей  семьи).  Да  и  самъ 
крестьянинъ  обратится  ли  съ  дов-Ьрхемъ  къ  врачу  за 
сов'Ьтомъ,  за  помощью,  и  въ  аптеку  за  л-Ькарствомъ, 
если  у  него  всегда  им'Ьются  свои  доморощенные  л'Ь- 
каря — бабки,  знахари,  п.10ть  отъ  плоти  и  кость  отъ  ко- 
стей его?... 

Вотъ  вопросы,  которые  слишкомъ  знакомы  всяко- 
му, соприкасающемуся  съ  деревней  и  требуюпце  своего 
практическаго  р'Ьшен1я, — вопросы,  которые,  повторяемъ, 
давно  интересуютъ  и  прессу  и  государство,  но  для  р'Ь- 
шен1я  которыхъ  ни  пресса,  ни  государство,  при  сущест 
вующемъ  8^3 а!) и  ^по  медицины,  или  ничего  не  сд'Ьлали, 
или  сделали  очень  мало;  а  сделать  все  потребное  едва- 
ли  и  будутъ  когда  въ  состояши. 

Пресса  большею  частью,  съ  непонятною  односто- 
ронностью, отстаивая  права  и  преимущества  лишь  ал- 
лопатической медицины,  ставитъ  всецело  р-Ьшеше  этого 
вопроса  почему  то  въ  зависимость  отъ  невежества  народа 
(сваливая,  кстати,  на  это  невежество  все  беды  народ- 
ныя),  или,  въ  лучшихъ  случаяхъ  и  уже  более  удачно, 
ставитъ  решен1е  этого  вопроса  въ  связь  съ  улучше- 
Н1емъ  экономическаго  быта  народа;  а  государство  толь- 
ко и  можетъ  приблизиться  къ  возможному  для  него,  но 
далеко  неудовлетворите.льному  решен1ю  этого  вопроса 
путемъ  постепеннаго  учрежденхя  земствъ    во  всехъ  гу- 
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бертяхъ  и  пре достав лен1я  имъ  заботы  о  народномъ 
здрав1и. 

Пишущему  эти  строки  припоминается  статья,  по- 
м-Ьщенная  не  такъ  давно  въ  одномъ  изъ  провинщалъ- 
ныхъ  пер1одическихъ  издангй,  въ  которой  обсуждался 
какъ  разъ  этотъ  самый  вопросъ,  именно  о  желатель- 
ной организац1и  земской  медицинской  помощи  въ  се- 
лахъ  и  деревняхъ  одной  губерти,  по  поводу,  кажется, 
какой  то  эпидем1и  въ  уйзд-Ь.  Подробностей  статьи  и 
точной  цифры  денежныхъ  средствъ,  потребныхъ  для  та- 
кой организац1и,  пишущШ  сейчасъ  не  вспомнитъ^  но 
помнитъ  выводы  этой  статьи,  въ  которыхъ,  для  учреж- 
ден1я  постоянныхъ  медицинскихъ  пунктовъ  въ  каждой 
деревн-Ь  съ  отд'Ьлънымъ  врачемъ  (если  бы  число  тако- 
выхъ  и  нашлось  для  каждой  отдельной  деревни),  съ 
аптекой  и  больницей,  указываются  суммы  для  одного 
уЬзда  чуть  ли  не  большхя,  ч-Ьмъ  суммы  всл>Х9  земскихъ 
расходовъ  во  всей  губернш.  Очевидно,  замыслы  о  та- 
кой организащи — суть  только  рха  (1е81(1ег1а,  если  не 
сказать  прямо  утоп1Я... 

Между  т-Ьмъ  вопросъ  этотъ  можетъ  быть  р'Ьшенъ 
проще  и  съ  меньшими  затруднен1ями,  еслп  не  сказать 
даже  безъ  всякихъ  затруднетй.  Стоитъ  только  отре- 
шиться отъ  предвзятыхъ  одностороннихъ  мн'ЁнШ  и 
взглядовъ,  как1е  у  насъ  суш;ествуютъ  на  способы  ме- 
дицинскаго  л-Ьченхя,  дозволенный  государствомъ,  и  им'Ья 
только  въ  виду  одну  пользу  народную,  допустить  спо- 
собъ  л'Ьчен1я,  требующ1Й  самыхъ  незначительныхъ  де- 
нежныхъ затратъ,  не  требующхй  необходимо  во  всЬхъ 
случаяхъ  забол-Ьвашй  присутств1я  въ  каждой  деревн-Ь 
патентованны хъ  врачей  и  легко  уживающейся  даже  съ  пре- 
словутымъ  нев'Ьжествомъ  народа.  Мы  им^емъ  въ  виду 
въ  данномъ  случае  способъ  л-Ьченая  гомеопатией.  Очень 
жаль,  что  госиодствующ1Й  классъ  врачей  ал.чопатовъ, 
какъ  людей  несомн-Ьино  образованныхъ  и  потому  автори- 
тетныхъ,  относится  къ  гомеопатхи  не  только  неблагосклон- 
но, но  даже  недружелюбно  и  нетерпимо,  внося  такое  от- 
ношен1е  къ  гомеопат1и  и  въ  научную  русскую  меди- 
цинскую литературу  нашего  отечества  (которая  уже 
въ  силу  того,  что  она  научная  литература,  казалось  бы 
должна  быть  бол-Ье  безпристрастный  и  правдивой),  и 
оказывая  давленае  такимъ  своимъ  огульнымъ  массовымъ 
враждебнымъ  отношешемъ  къ  гомеопат1и,  какъ    къ  ка- 


иеопят1Я  еще  сто  л'Ьтъ  тому  вазадъ  и  теперь  признает15я 
врачами  всЬхъ  направлен!!). 

Такъ  какъ  ыедпцинсвгя  св1}Д'Ёа1я  важны  для  рсякаго, 
не  только  фипущаго  гд-Ь  либо  въ  захолустЫ),  лии1енно11ъ 
всякой  медицинской  помощи,  во  и  для  лицъ,  живущпхъ  въ 
цевтрахъ,  гд'Ь  им11ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  чптате- 
лямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоротпческпми  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  тФмъ,  которые  бу^утъ  ^йскг^^^ 
въ  журнал'Ь  лишь  практическихъ  ск1здт>н1й  въ  интерееа^ъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Подписная  цгъна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл-- 
кой  3  рубля,  па  72  '^ода  1  руб.  50  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  раасроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1-му  Апргълю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлен1и  Общества  и 
Редакцж  журнала:  Херсонская  48,  въ  ОдессЬ. 

Ц-Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  Ч2  стр. — 6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц-Ьна  двойная.  _____ 

Й1111СК1  на  журналъ  на  тскущ!!  ШОЗ  годъ  нрорлжапм. 

Въ  Редакщи  журнала  „ВЪстникъ 

Гомеопатической  Медицины".  Одесса^  Лерсонсная  48^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Кпимичевкая  фармаколоНя. 

Лекцш,  читанныя   въ  Ганемановской  Медицинской   КоллеНи  въ  Фи- 

ладельф1и  иокойнымъ  профоссоромъ   Е.  А.  Шаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  Л.  М.  Лу цепко. 

Идя  на  встречу  практпческимъ  потребностям!.^ 
сторонниковъ  гомеопатпческаго  л'Ьчешя,  Редакщя  ♦В'Ьсг- 
нпка>  хотела  было  дать  въ  вид*  прпложешя  къ  жур- 
налу, начпйая  съ  будушаго  1904  г.,  <^  Клипииеску^а  фар- 
макологгю*  проф    Е   Фарриттона. 

Съ  этой  книгой  талантливаго  амориканскаго  про- 
фессора, безвременно  соиюдшаго  въ  могилу,  болыпйн- 
ство  читателей  нашего  журнала,  по  всей  в-Ьроятности,  зна-' 
КОМО,  такъ  какъ  значител:ьная  часть     ея,  въ     вид*    отг 
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д-Ьльныхъ  статей,  напечатпна,  начиная  съ  1837  г.,  въ 
журналахъ  „Гомеодатичоск1й  В-Ьстнинъ"  „Врачъ-Гоме- 
опатъ"  и  „ВЪстнпкъ  Гомеопатической  Медицины". 
Печатаемыя  нами  въ  настоящее  время  статьи  „Соли 
натр1я"  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид-Ьтъ  век  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  появленш,  лекцги  проф.  Фарриттоиа 
были  встречены  гомеопатическимъ  м1ромъ  съ  такпмъ 
же  сочувствхемъ,  какъ  и  изв-Ьстная  „Фармакодинамика" 
Юза,  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друше  евро-г 
пейсюе  языки.  Въ  самомъ  д'ЬлЪ,  прим'Ьненный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  пзученая  л'Ькарствъ, — сли- 
чеше  отдЪльныхъ  л'Ькарственныхъ  картннъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбираемы мъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведете  для  пзучен1я  и  практиче- 
скаго  прнм-Ьношн  нашей  лекарственной  сокровищницы. 
Это  быль  трудъ,  требовавшШ  громадной  эрудпщи  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  челов-Ьку 
съ  псключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  изученш  нашей  фармакологш. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  ц^лей,  недостаточно  быть  съ  нпмъ  зна- 
комымъ  въ  вид-Ь  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им^ть  его  ц^ликомх,  вм-Ьст*  съ  при- 
ложен нымъ  къ  нему  алфавитнымъ  указателемъ  по  лЪ- 
карствамъ  п  бол-Ьзнямъ,  дающпмъ  возможность  легко 
делать  необходимый  справкп.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  кнпг'Ь  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  снхъ  поръ  не  иядана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  п  потому  до- 
роговизна издан1я.  При  печатан1П  ея  въ  формат*  «Ве- 
стника» и  т-Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
вить не  ментье  60  печитныхз  листов^. 

Чтобы  восполнить  однако  существующей  весьма  су- 
щественный проб-Ьдъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тературе, Редакция  „Вестника**  решила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отдел ьнымъ  издан1емъ  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  виде  ежемесячныхъ  прпложонхп  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слпшкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (около  б  летъ). 

Поэтому  редакция  нашла  более  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отдельной  подписке  на  следующихъ 
услов1яхъ: 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  ^аррингтоиСг. 

булетъ  выходитъ  выпусЕами  по  10  печати  листовъ.  Все 
издаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  Ц1на  книги,  по  под- 
писке, для  чденовъ  Одесскаго  Ганемановскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гом.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 

гихъ   лицъ— б  руб.«  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Но  изданге  будетз  начато  лишь  ел  гиолсз  случать^  если 
наберется  не  ментье  300  подписчиков^  для  него. 

Поэтому  редакд1Я  покор1гЬйше  просить  всЬхъ 
гг.  подписчиковъ  на  журналъ  и  гг.  членовъ  О-ва 
посп-Ьшить  возобновдешемъ  подписки  на  журналъ  на 
будущхй  1904  г.,  съ  увЬдомлешемъ,  желаютъ  ли  они 
также  подписаться  и  на  книгу  Фаррингтона. 

Остальныхъ  же  лицъ  просятъ  лишь  ув'Ьдомить 
Редакц1ю  о  своемъ  желаши  подписаться  на  книгу 
Фаррингтона  и  приложить  марку  на  ответь.  Когда 
соберется  необходимое  число  подписчиковъ,  всЬ  они 
будутъ  уведомлены  о  томъ,  что  изданхе  состоится^ 
и  должны  будутъ  внести  необходимый  деньги,  въ 
возможно  кратчайштй  срокъ,  посл-Ь  чего  и  будетъ 
приступлено  къ  печаташю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  всго  разомь  [3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем,  О-ва 
и  б  ру5.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешъ  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по  1  руб.\ 
при  подписке,  послЪ  первого  и  третьяго  выпусковъ.. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  послЪ  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желашю  выпуска  книги  могут  ь  высылаться  я 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур* 
нала  и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ— первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  слЪдующте  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
бз'-дутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  эизем- 
пдяровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪня  ея  будетъ  увеличена. 


Й5^ВШ11ИКЪ|»!ЩУ!^ 
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ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

юлаваеиый  Одессшъ  Гжиановсшъ  Обществоиъ, 

подъ  редакщей  д-ра  мед.  X.  ^.  У1уцеико. 

1903  г.  ОКТЯБРЬ.  №  10. 


Деревня  и  медицина*). 

Кто  живетъ  или  жилъ  въ  деревн-Ь,  тотъ  знаетъ 
всю  безпомощность  деревенскихъ  обывателей  въ  слу- 
чае болезни. 

Да  не  посЬтуютъ  поэтому  читатели,  если  мы  зай- 
мемъ  ихъ  вниман1е  краткимъ  разсужден1емъ  по  вопро- 
су, давно  уже  обсуждаемому,  давно  всЬхъ  интересую- 
щему, но  дальше  благонам-Ьренныхъ,  подчасъ  широко- 
вЪщательныхъ  разглагольствован1й  въ  р-Ьшенш  своемъ 
и  до  сихъ  поръ  практически  почти  ни  на  шагъ  непод- 
винувшемуся.  Вопросъ  этоттэ — какъ,  какимъ  способомъ 
л-Ьчить  народъ  въ  нашей  деревн-Ь,  при  его  б'Ьдности, 
при  его  некультурности,  при  неудобствахъ  его  спед1- 
альнаго  соц1ально-экономическаго  быта?  Ч-Ьмъ    и    какъ 


*)  По  поводу  затрагиваомыхъ  настоящею  статьею  весьма  важ- 
ныхъ  вопросовъ  объ  органпзац!!!  врачебной  самопомощи  въ  деревняхъ 
н  о  преподаван1и  медицины  въ  семинар^яхъ,  Редакц1я  пм-Ьетъ  выска- 
зать свое  мн*н1е  въ  сл'Ьдующемъ  номер*  <;Б*стника». 
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помочь  деревенскому  обывателю,  какъ  въ  отд-Ьльныхъ 
случаяхъ  его  забол-Ьвашй,  такъ  еще  бол'Ье  въ  случаяхъ 
забол-Ьванхй  эпидемическихъ?  Врача  не'  только  подъ  ру- 
кою для  оказашя  необходимой  скорой  помощи  н-Ьтъ,  но 
его  зачастую  и  въ  близкомъ  сос-Ьдств*  н'Ьтъ,  а  если  и 
есть,  то  можетъ  ли  всякхй  воспользоваться  его  услуга- 
ми, да  и  онъ  самъ,  врачъ,  сможетъ  ли  даже  физически 
всякому  оказать  свою  медицинскую  помощь?  Но  если 
и  есть  врачъ  и  есть  у  врача  даже  готовность  помочь  каждо- 
му, обращающемуся  къ  нему  за  помощью,  то  гд-Ь  взять  необ- 
ходимыхъ  медикаментовъ  для  л-Ьченхя?  В-Ьдь  аптеки  встре- 
чаются въ  нашей  богоспасаемой  провинщи  еще  р'Ьже, 
ч-Ьмъ  врачи;  а  самоотверженной  готовности  пр1Йти  на 
помощь  бедному  селянину,  не  им-Ьющему  подчасъ  и 
коиМки  за  душою,  уже  и  совсЬмъ  не  встр-Ьтите  (да  и 
трудно  было  бы  и  требовать  ее  отъ  челов-Ька — аптека- 
ря, большею  частью  на  рискъ  или  съ  малыми  надежда- 
ми на  заработокъ  открывающаго  аптеку  въ  захолустьи 
лишь  для  прокормлешя  себя  и  своей  семьи).  Да  и  самъ 
крестьянинъ  обратится  ли  съ  дов-Ьрхемъ  къ  врачу  за 
сов-Ьтомъ,  за  помощью,  и  въ  аптеку  за  л-Ькарствомъ, 
если  у  него  всегда  имеются  свои  доморощенные  л-Ь- 
каря — бабки,  знахари,  п.10ть  отъ  плоти  и  кость  отъ  ко- 
стей его?... 

Вотъ  вопросы,  которые  слишкомъ  знакомы  всяко- 
му, соприкасающемуся  съ  деревней  и  требующ1е  своего 
практическаго  рЬшенхя, — вопросы,  которые,  повторяемъ, 
давно  интересуютъ  и  прессу  и  государство,  но  для  р'Ь- 
шен1я  которыхъ  ни  пресса,  ни  государство,  при  сущест 
вующемъ  8^за^и  ^по  медицины,  или  ничего  не  сд-йлали, 
или  сделали  очень  мало;  а  сделать  все  потребное  едва- 
ли  и  будутъ  когда  въ  состояши. 

Пресса  большею  частью,  съ  непонятною  односто- 
ронностью, отстаивая  права  и  преимущества  лишь  ал- 
лопатической медицины,  ставитъ  всецело  р-Ьшеше  этого 
вопроса  почему  то  въ  зависимость  отъ  невежества  народа 
(сваливая,  кстати,  на  это  невежество  все  беды  народ- 
ныя),  или,  въ  лучшихъ  случаяхъ  и  уже  более  удачно, 
ставитъ  решен1е  этого  вопроса  въ  связь  съ  улучше- 
н1емъ  экономическаго  быта  народа;  а  государство  толь- 
ко и  можетъ  приблизиться  къ  возможному  для  него,  но 
далеко  неудовлетворительному  решен1Ю  этого  вопроса 
путемъ  постепеннаго  учрежден1я  земствъ    во  всехъ  гу- 
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бертяхъ  и  предоставлен1я  имъ  заботы  о  народномъ 
адрав1и. 

Пишущему  эти  строки  припоминается  статья,  по- 
мещенная не  такъ  давно  въ  одномъ  изъ  провинщаль- 
ныхъ  перходическихъ  издан1й,  въ  которой  обсуждался 
какъ  разъ  этотъ  самый  вопросъ,  именно  о  желатель- 
ной организащи  земской  медицинской  помощи  въ  се- 
лахъ  и  деревняхъ  одной  губерти,  по  поводу,  кажется, 
какой  то  эпидем1и  въ  уйзд-Ь.  Подробностей  статьи  и 
точной  цифры  деиежныхъ  средствъ,  потребныхъ  для  та- 
кой организац1И,  пишущШ  сейчасъ  не  вспомнитъ^  но 
помнитъ  выводы  этой  статьи,  въ  которыхъ,  для  учреж- 
ден1я  постоянныхъ  медицинскихъ  пунктовъ  въ  каждой 
деревн-Ь  съ  отд'Ьлънымъ  врачемъ  (если  бы  число  тако- 
выхъ  и  нашлось  для  каждой  отд-Ьльной  деревни),  съ 
аптекой  и  больницей,  указываются  суммы  для  одного 
уЬзда  чуть  ли  не  больш1я,  ч-Ьмъ  суммы  ваьхь  земскихъ 
расходовъ  во  всей  губернш.  Очевидно,  замыслы  о  та- 
кой организацди — суть  только  рха  (1е81(1ег1а,  если  не 
сказать  прямо  утоп1Я... 

Между  т-Ьмъ  вопросъ  этотъ  можетъ  быть  р'Ьшенъ 
проще  и  съ  меньшими  затру днен1ями,  если  не  сказать 
даже  безъ  всякихъ  затрудненхй.  Стоитъ  только  отре- 
шиться отъ  предвзятыхъ  одностороннихъ  мн^шй  и 
взглядовъ,  как1е  у  насъ  суш;ествуютъ  на  способы  ме- 
дицинскаго  л^ченхн,  дозволенный  государствомъ,  и  вм-Ья 
только  въ  виду  одну  пользу  народную,  допустить  спо- 
собъ  л'Ьчен1я,  требующ1Й  самыхъ  незначительныхъ  де- 
иежныхъ затратъ,  не  требу ющ1Й  необходимо  во  всЬхъ 
случаяхъ  забол-Ьванхй  присутств1я  въ  каждой  деревн-Ь 
патентованныхъ  врачей  и  легко  уживающейся  даже  съ  пре- 
словутымъ  невеже ствомъ  народа.  Мы  имЪемъ  въ  виду 
въ  данномъ  случае  способъ  леченая  гомеопагт'ей.  Очень 
жаль,  что  госнодствующ1Й  классъ  врачей  аллопатовъ, 
какъ  людей  несомненно  образованныхъ  и  потому  автори- 
тетныхъ,  относится  къ  гомеопат1и  не  только  неблагосклон- 
но, но  даже  недружелюбно  и  нетерпимо,  внося  такое  от- 
ношен1е  къ  гомеопатш  и  въ  научную  русскую  меди- 
цинскую литературу  нашего  отечества  (которая  уже 
въ  силу  того,  что  она  научная  литература,  казалось  бы 
должна  быть  более  безпристрастный  и  правдивой),  и 
оказывая  давлен! е  такимъ  своимъ  огульнымъ  массовымъ 
враждебнымъ  отношен1емъ  къ  гомеопат1и,  какъ    къ  ка- 
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кой  то  падчериц'Ь  общей  медицинской  науки,  даже  и 
на  правительственный  сферы.  Гомеопат1я,  въ  силу  такого 
отношен1я  къ  ней,  принуждена  поэтому  сама,  лишь 
своими  собственными  силами,  съ  большими  затрудне- 
Н1ЯМИ  пробивать  себ-Ь  дорогу  въ  жизни,  а  люди,  заинте- 
ресованные нуждами  народа  и  вопросами  о  наилучшей 
и  д-Ьйствительной  помощи  этому  народу,  въ  такомъ  д-Ь- 
л'Ь,  какъ  л-Ьченхе  этого  народа,  не  слыша  правди- 
ваго,  безпристраснаго,  научно  обоснованнаго  слова 
о  л-Ьченхи  гомеопат1ей  отъ  представителей  и  носи- 
телей медицинской  науки,  образованныхъ  и  патен- 
тованныхъ  врачей  аллопатовъ  *),  должны  идти  въ 
д'Ьл'Ь  такого  л-Ьчеихл  ощупью,  безъ  всякой,  такъ  необ- 
ходимой въ  каждомъ  д-Ьл*,  даже  нравственной  поддерж- 
ки,— а  зачастую  даже  наоборотъ,  подъ  градомъ  насм-Ь- 
шекъ  и  изд'Ьвательствъ, — дов-Ьряясь  лишь  собственной 
инищатив-Ь,  личному  разум-Ьнаю  д-Ьла,  личнымъ  попыт- 
камъ,  наблюден1ямъ  и  неотразимымъ  фактамъ,  которые 
и  заставили  пишу щаго  с1е  взяться  за  перо  и  писать 
настоящ1я  строки... 

Пишущ1Й  с1е,  какъ  близко  знающгй  деревню,  ро- 
дившшся  и  вМросш1й  въ  ней,  какъ  искренно,  наравн-Ь 
съ  другими,  любящ1Й  деревлю,  свой  родной  многоб-Ьд- 
ствующ1Й  народъ,  позволяетъ  себ-Ь  въ  данномъ  вопросЬ, 
на  основан1и  и  личнаго  опыта,  многихъ  прим-Ьронъ  и 
опытовъ  другихъ,  открыто  заявить,  что  самый  лучшш, 
дешевый,  удобный  и  несомн'Ьнно  успешный  способъ 
л-Ьченгя  народа  въ  деревняхъ,  при  наличныхъ  современ- 
ныхъ  условхяхъ  его  быта, — есть  л-Ьчеше  гомеопат1ей,  при 
чемъ  врачами  -  лекарями  могутъ  быть  прежде  всего 
приход ск1е  священники.  Кто  знакомъ  съ  гомеопат1ей, 
съ  сущностью  этого  способа  л-Ьчентя  —  съ  этими, 
какъ  иронически  выражаются,  „капельками",  „крупин- 
ками" и  „лопаточками"  гомеопатическихъ  л-Ькарствъ,  — 
кто  знаетъ  сравнительно  ничтожную  стоимость 
гомеопатическихъ  л-Ькарственныхъ  средствъ  и  не- 
обычайную простоту  назначен1я  ихъ,  тотъ  легко 
согласится     съ     нами,    съ     нашимъ    вышеозначеннымъ 


*)  Пишущ1Й  не  знает7>  сср1озныхъ,  научныхъ  и  прлтомъ  совер- 
шенно объектпвныхъ  и  безпрпстрастныхъ  сочннен1Й  о  гомеопат1и  вра- 
чей аллопатовъ,  но  пишущ1Й  не  спец1алнстъ  и  быть  можетъ  потому 
не  знаетъ/ 
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открттымъ  заявлен1емъ,  —  если  только  с'ьум'Ьетъ  от- 
р-Ьшиться  ©тъ  лредвзятыхъ  одностороннихъ  взглядовъ 
на  гомеопат1ю,  доминирующихъ,  съ  легкой  руки  врачей 
аллопатовъ,  и  въ  пер1одической  прессЬ  и  въ  об- 
ществ'Ь. 

Гомеопатая,  поставленная  на  бол-Ье  широкихъ,  сво- 
бодныхъ  и  упорядоченныхъ  началахъ,  съ  возможною 
целесообразною  медицинско-административною  органи- 
защею  ея  прим'Ьнен1я,  могла  бы  сыграть  должную 
благотворную  роль  въ  р-Ьшеши  затронутаго  вопроса  о 
л-Ьченхи  нашей  деревни  при  ея  современяомъ  культур- 
номъ  и  экономическомъ  положеши  и  полной  невозмож- 
ности помочь  ей  нын'Ё  аллопатической  медициной.  ГГи- 
шупцй  настояпця  строки  не  берется  р-Ьшать,  что  и  какъ 
нужно  для  этого  сд'Ьлать,  какъ  организовать  л-Ьчеше  наро- 
да гомеопат1ей, — это  дЪло  самой  жизни,  правительства^ 
общест  ва,  наконецъ,  прессы.  Пишущ1Й,  въ  цЪляхъ  своей 
настоящей  зам'Ётки,  позволитъ  себ-Ь  указать  только  въ  дан- 
номъ  случае  на  два  удобства,  представ ляемыя  гомео- 
патхей,  по  сравненш  съ  аллопат1ей,  для  усп-Ьшнаго  .ч'Ь- 
чешя  нею  народа, — деревни:  Первое — это  необычайная 
дешевизна  гомеопатическихъ  л-Ькарствъ  въ  сравнен1и  съ 
аллопатическими,  самый  простой  и  незатруднительный 
способъ  употреблетя  этихъ  л'Ькарствъ,  доступный  и 
дов']^ряемый  въ  бол-Ьзняхъ  даже  ребенку,  и  простыя  со- 
вершенно несложныя  фармаколопя  и  фармакопея  гомео- 
пат1и,  не  требующая  никакой  рецептуры  и  потому  до- 
ступная всякому,  даже  мало  мальски  грамотному  кресть- 
янину; и  второе  —  это  то,  что  применять  гомеопат1ю, 
1еа1еъ  способъ  .ч-Ьчешя,  можетъ  всяк1й,  даже  малообразо- 
ванный челов-Ькъ,  а  т'Ьмъ  болЪе  интеллигентный,  како- 
вой въ  деревне  всегда  найдется  и  прежде  всего  и  не- 
обходимо въ  лицЪ  священника.  О  первомъ  удобств-Ь 
нечего  говорить,  оно  всякому  извЬстно  и  очевидно;  его 
не  могутъ  отрицать  даже  противники  гомеопат1и,  кото- 
рые являются  противниками  ея  только,  какъ  особаго  мето- 
да л'Ьчен1я,  но  не  практическаго  прим'Ьнеп1я  ея, — а  вто- 
рое—  требу етъ  н-Ькоторыхъ  поясненш,  т'Ьмъ  бол-Ьо,  что 
пишупцй  между  прочимъ  им-Ьетъ  цЪлью  именно  ука- 
зать и  даже  настойчиво  рекомендовать  священпиковъ, 
какъ  лучшихъ,  самыхъ  естественныхъ  и  наибоя-Ье  под- 
ходящихъ  врачей  гомеопатовъ  въ  дерсвн-Ь. 

Известно,  что  въ  числ-Ь    отрицательныхъ    оторопь 
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гомеопат1и,  какъ  особаго  способа  л'Ьчешя,  совершенно 
отличнаго  отъ  аллопатическаго,  выработавшаго  истори- 
чески свой  правовый  81}а1}и8  ^ио,^ — ^указываюгь  на  право 
л-Ьчетя  гомеопатхею,  предоставляемое  якобы  всякому, 
кто  только  можетъ  разбирать  назвашя  гомеопатическжхъ 
л'Ькарствъ  и  читать  существующая  л-Ьчебники  по  го- 
меопатхи. 

Нельзя  не  признать  н-Ькоторой  справедливости 
упрека,  посылаемаго  по  этому  поводу  гомеопат1и.  Но  это 
не  совсЪмъ  такъ.  Не  получивш1й  спец1альнаго  медицин- 
скаго  образовашя  «л-Ькарь!  также  мало  желателенъ  въ 
гомеопат1и,  какъ  и  въ  аллопат1и,  гд'Ь  раздаются'  въ 
посл-Ьднее  время  голоса  даже  противъ  традищоннаго 
института  фельдшеровъ.  И  серхозн'Ьйшхе  представители  го- 
меопат1и  далеки  отъ  того,  чтобы  предоставлять  право  лече- 
ная гомеопат1ей  всякому,  только  лишь  грамотному.  Гоме- 
опат1я  не  есть  отрицанае  медицины,  медицинской  науки, 
какъ  утверждаютъ  ея  противники-аллопаты,  это  есть  толь- 
ко сравнительно  новый,  особый  методъ  л-Ьченхя  и  одина- 
ково съ  аллопатией  требу етъ  сер1озйой,  научной,  меди- 
цинской подготовки.  Но  если  аллопатическая  медицина 
допускала  досел-Ь — и  вынуждена  поКа  допускать  и  те- 
перь еще — врачебную  практику  фельдшеровъ,  а  въ  по- 
сл-Ьднее время  съ  особой  настойчивостью  пропаганди- 
руетъ  необходимость  медицинскаго  образован1я  для 
сельскаго  духовенства,  то  почему  отрицать  это  право  и 
даже  обязанность  духовенства  въ  области  гомеопатш, 
особливо  если  и  гомеопатая  не  только  не  отрицаетъ,  а 
наоборотъ,  даже  настаиваетъ  на  общемъ  медицийскомъ 
образоваши  своихъ  адептовъ — лекарей  популяризато- 
ровъ?  Заговоривъ  о  священника хъ,  какъ  наилучшихъ 
естественныхъ  врачахъ  гомеопатахъ  въ  деревн-Ь,  пишу- 
щ1й  именно  им-Ьлъ  въ  виду  медицински  образованныхъ 
священниковъ  гомеопатовъ,  которые  получали  бы  под- 
ходящее медицинское  образованхе  въ  семинар1яхъ,  съ 
соотв'Ьтствующимъ  озпакомлен1емъ  ихъ  съ  началами  го- 
меопатии. 

Врачи  аллопаты  и  легкомысленные  построчные 
приспешники  ежедневной  злободневной  прессы,  ляю- 
щ1е  съ  чужого  голоса,  быть  можетъ  посмеются  надъ 
таким7>  трактова1Т1ем71  о  постановк-Ь  гомеопаТш,  но  пи- 
шу Щ1Й  гоБ02зитъ  это  сер10зно  и  искренно,  одушевлен- 
ный  однимъ  желан1емъ    принести    посильное  слово     въ 


3^   10. ДЕРЕВНЯ   и   МЕДИЦИНА.  321 

разр^Ьшеши  вопроса,  который  близокъ  всякому,  любя- 
щему свою  родину,  свой  народъ.  Если  въ  Америк-Ь  и 
Западной  Европ-Ь  существуютъ  отд-бльные  каеедры  гоме- 
опат1и  въ  университетахъ,  на  медицинскихъ  факульте- 
тахъ*),  то  почему  не  посмотреть  сераозно  на  д'Ьло  и  у 
насъ  въ  виду  той  несомн'Ьнной,  заграницей  уже  мало 
Оспариваемой  пользы,  какую  можетъ  принести  гомеопа- 
Т1я  для  народа, — хотя  бы  въ  виду  невозможности  помочь 
этому  народу  въ  его  бол-Ьзняхъ  другцмъ  способомъ.  Въ 
настоящее  время,  когда  сама  жизнь  настойчиво  выдви- 
гаетъ  вопросъ  о  необходимости  медицинскаго  образо- 
вашя  для  духовенства  (11ироговск1Й  съ-Ьздъ  въ  Москв-Ь 
1902  г. — о  преподаван1и  медицины  и  гиг1ены  въ  духовн. 
семинар1яхъ),  когда  и  Св.  Синодъ  идетъ  на  встр-Ьчу 
потребностямъ  жизни  (предоставлеше  Синодомъ  права 
преподавать  медицину  вь  дух.  семинар1яхъ,  гд-Ь  это 
окажется  возможнымъ),  можетъ  быть  не  будетъ  не- 
ум-Ьстнымъ  настоящее  слабое  слово,  какъ  посильная  по- 
пытка помочь  р'Ьшен1Ю  столь  важнаго  вопроса,  какъ 
вопросъ  о  медицин-Ь  для  деревни.  Слово  это  не  пред- 
ставляетъ  ничего  новаго,  а  т^мъ  бсч^Ье  чего  лпбо  ори- 
гпнальнаго, — разв-Ь  тсчько,  что  исходитъ  оно  отъ  ниже- 
подписаннаго  необычнаго  автора  по  такому  спещаль- 
ному  вопросу,  при  его  особливой  профессхи;  но — во  пер- 
выхъ,  ^ииа  сяйепйо  1ч[)1с1ет  сауа!;,  а  во  вторыхъ,  оно, 
т.  е.  слово  это,  быть  можетъ  будетъ  особенно  своевре- 
менно, —  ибо  давно  уже  пора  ввести  въ  семинархяхъ 
преподаваше  медицины,  —  а  въ  силу  вышеизложенныхъ 
соображешй,  медицины  именно  гомеопатической.  А  это 
будетъ  уже  первый  и  сер1озный  шагъ  въ  р'Ьшен1и 
вышепоставленнаго  вопроса  о  медпцин-Ь  въ  деревн'Ь. 

Свщеннит, 


*)  Въ  Западной  Европе  гомеопат1я  не  преподается  на  медицин- 
скихъ факультетахъ.  Только  въ  Америк*  гомсопат1я  читается  въ  выс- 
шихъ  школахъ,  въ  Западной  же  Европ-Ь  существуютъ  лишь  частные 
курсы  гомеопат1И  (въ  Лондон-Ь,  Парпж1>,  Берлин*  и  др.),  ввести  же 
гомеопат1ю  въ  число  обязательныхъ  предметовъ  на  медицинскихъ  фа- 
культетахъ западноевропейскихъ  университстовъ  пока  еще  только 
добиваются  (въ  Герман!  и,  Голланд1и). 

Прим.  Редакции, 
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Кислоты. 

Пзъ  лекц1Й  клинической  фармаколог1и  проф.  Е.  Фаррингпюна. 

Переводъ  М.  С. 

Ас.  йиопсцш,  Плавиковая  кц слота 

„     типа^хоит,        Соляная  „ 

„     ш^Г1сит,  Азотная  „ 

„     8и1Гцпсит,  С-Ьрная  .    „ 

„     охаИсит,  Щавелевая  „ 

„     сх^псит,  Лимонная  .  ,  „ 

„     рЬо8рЬог1сит,    Фосфорная  „ 

я     Ьуйгосуапхсига,  Синеродисто-водородвая  „ 
„     р1сг1сит,  Пикриновая  „ 

„     1ас^1сит,  Молочная  ^ 

„     таЛсищ^  Яблочная  .     „ 

„     вШсхсиш,  Кремневая  „ 

„  агзешсозит,  Мышьяковистая  .  „ 
Существуетъ  много  кислотъ,  въ  д-Ьйствительности  го- 
раздо больше,  нежели,  сколько  я  привелъ  вамъ  здЪсь.  Но 
изъ  нихъ  однако  немного  такпхъ,  съ  которыми  мы  действи- 
тельно знакомы,  относительно  же  другихъ  наши  св-Ьд-Ь- 
П1Я  лишь  очень  ограничены.  Истинное  понят1е  о 
кислотахъ,  какъ  вы  это  сейчасъ  узнаете,  предполагаетъ 
въ  нихъ  въ  большей  или  меньшей  степени  электро- 
огрицательпыя  свойства.  ВсЬ  онЪ  весьма  скоро  соеди- 
няются С1>  электро-положительными  веществами,  какъ  ка- 
Л1Й  и  натр1й. 

Вы  должны  освободиться  отъпонят]я,будто-бы  тер- 
минъ  „кислота"  необходимо  подразум-Ьваетъ,  что  эти  веш,е- 
ства  кис.пл,  потому  что  не  вс^>  кислоты  кис.чы  и  не 
вс'Ь  он'Ь  окраптвают'ь  лакмусовую  бумажку  въ  красный 
1цИ>т'ь.  Прежде  предполага-п!,  что  всЬ  кислоты  содер- 
жать кос.юродъ,  и  этотъ  кпслородъ  считался  одной  изъ 
пхъ  пеобходимых'ь  составныхъ  частей.  Это  было  опро- 
вергнуто, гак!)  какъ  тгЬкоторыя  кислоты, — кактэ  ф»торис- 
то-вод()])одная  и  соляная  кислоты,— не  содержатъ  кисло- 
2)ода.  Кислоты  получаются  изъ  минеральнаго  и  рас- 
тительнаго  ца2эстна.  Изъ  числа  первыхъ  въ  медицине 
употребляются  <1>торист()-водо21()дная,  и.ли  Плавиковая,  или 
Фто])истая  и  Хлор  исто-водородная  или  Соляная  кислоты. 
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получаемый  изъ  галоидовъ;  Азотная  кислота, — соедине- 
Н1е  азота  и  кислорода;  С'Ьрная  кислота,  Фосфорная  кисло- 
та, Кремневая  кислота,  или  кремнеземъ  (З^Исеа),  кото- 
рая в'ь  вид^  песка  существуетъ  въ  природе  и  нисколь 
ко  не  кисла.  Вещество,  которое  мы  называемъ  мышья- 
комъ  также  кислота — Мышьяковистая. 

Зат-Ьмъ  мы  заимствовали  изъ  органической  химш 
Синеродисто-водородную  кислоту,  называемую  также 
Синильной  кислотой.  Она,  какъ  увидимъ,  суш,ествуетъ 
въ  большомъ  количестве  растенш.  Дал'Ье  мы  им'Ьемъ 
Щавелевую  кислоту.  Вы  несколько  знакомы  съ  ней. 
Мнопе  изъ  васъ,  кому  приходилось  пробовать  ш,авель, 
знаютъ,  какъ  кислы  его  листья.  Это  щавелевая  кислота 
даетъ  имъ  ихъ  кислый  вкусъ.  Она  находится  также  въ 
ревен'Ь.  Ревень, —какъ  л-Ькарственная,  такъ  и  съ'Ьдоб- 
ная  разновидности  его,---можетъ  быть  или  не  быть 
ядовитымъ;  выросши  на  нови  (впервые  обработанной 
земл-Ь),  онъ  очень  часто  содержитъ  превышающее  обыч- 
ную норму  количество  щавелевой  кислоты  и,  всл^д- 
ств1е  этого,  можетъ  очень  легко  вызывать  забо;гЬваше  у 
н^которыхт»  лицъ.  Яблочная  и  Лимонная  кислоты  получа- 
ются ивъ  растительнаго  царства.  Яблочная  кислота  содер- 
жится въ  особенно  большомъ  количестве  въ  яблокахъ  и 
грущахъ  и  также  въ  малинЪ.  Лимонная  кислота  находится 
главнымъ  образомъ  въ  апельсинахъ  и  лимопахъ.  Уксусная 
кислота  также  органическая  кислота  и  главная  составная 
часть  уксуса.  Молочная  кислота  получается  изъ  кис- 
лаго  молока- 

Прежде  всего  скажемъ  несколько  словъ  о  кисло- 
тахъ  вообще  и  о  том7>,  что  характеризуетъ  ихъ,  какъ 
особый  классъ.  Тщательными  изследованхями  кислотъ, 
какъ  отд'Ьльнаго  класса  лекарствъ,  установлено,  что  всЬ 
он-Ь  уменьшаютъ  кпслыя  выд'Ьлен1я  т'Ьла  и  усиливаютъ 
щелочныя.  Если  напр.  ввести  въ  желудокъ  некоторое 
количество,  положимъ,  лимонной  кислоты,  то  она  умень- 
шитъ  отделен] е  жолудочнаго  сока.  Съ  другой  сто2:)о- 
ны,  она  увелнчитъ  отд'Ьлен1е  слюны.  Практическое  зна- 
чеше  этого  наблюден1я  скор^Ье  гиг1оническаго,  нежели 
терапевтическаго  характера,  и  тепе2эь  имт^  часто  пользу- 
ются именно  В7>  этомъ  смтлс.гЬ.  Напр.  мы  знаемъ,  кактэ 
невыносима  бываетъ  по  В2:)еменамъ  жажда  при  лихорадт- 
кахъ.  Эта  жажда  можетъ  происходить,  по  крайней  мЪ- 
р-Й  отчасти,  отъ  недостаточности  отд'к1ен1я  слюнныхъ  лее- 
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лезъ.  Ротъ  горячъ  и  сухъ;  язы1<ъ  прилипаетъ  къ  небу. 
Въ  подобныхь  случаяхъ  прдкисленные  напитки, 
д-Ьйствуя  рефлекторно,  усиливаготъ  отд-Ьдеше  слю- 
ны и  будутъ  доставлять  вашему  больному  большое  об- 
легченае.  Напр.  вы  можете  давс^ть  ему  лимонадъ,  сл'Ьдя 
однако  за  т^мъ,  чтобы  онъ  не  былъ  антагонистомъ 
прописанному  вами  лекарству,  такъ  какъ  существуютъ 
нЪкоторыя  л-Ькарства,  для  которыхъ  лимонная  кислота 
является  антидотомъ  (противояд1емъ),  друг1я  же  вооб- 
п1;е  не  согласуются  съ  нею.  Т^акъ,  если  вы  назначаете 
Белладонну,  вы  не  должны  давать  больному  уксуса, 
потому  что  уксусъ  задержираетъ  д-Ьйствхе  этого  ле- 
карства. Но,  давая  Белладону,  вы  можете  назначить  и 
лимонадъ,  такъ  какъ  онъ  помогаетъ  д-Ьйствш  этого  ле- 
карства. Апишопгиш  сгис1и1Д  не  переносить  кислотъ,  но 
вы  можете  пользоваться  при  немъ  тамариндовой  водою. 
ДалЪе,  если  вы  найдете  при  лихорадке  ротъ  или  горло 
бсч^зненными,  то  необходимо  ослабить  с  остроту»  кис- 
лоты, примесью  къ  питью  какого  нибудь  слизистаго 
веп1,ества.  Вы  можете  употреблять  для  этого  гумми- 
арабикъ,  но  онъ  несколько  м-Ьшаетъ  пип];еварешю.  Ир- 
ландсшй  мохъ,  исландскай  мохъ  и  гладкШ  вязъ  (Шшив) 
слишкомъ  лекарственны.  Вс*  они  сильно  д^йствують 
на  легк1я  и,  назначая  ихъ,  вы  можете  вызвать  лекарст- 
венные симптомы.  Льняное  семя  имеетъ  некоторое  лекар- 
ственное действ1е,но  недостаточное,  чтобъ  сделать  его  упо- 
треблен1е  неуместнымъ.  Другое  веш,ество,  которое  можетъ 
быть  употреблено  для  этой  цели,^ — желатина,  но  если  вы 
знаете,  что  она  приготовлена  надлежаш,имъ  образомъ. 
некоторые  сорта  ея  приготовляются  изъ  кожевенныхъ 
отбросовъ,  некоторые  изъ  рыбьихъ  костей  и  эти  до- 
вольно вкусны;  но  лучш1й  сортъ  ея  тотъ,  который  го- 
товится изъ  телячьихъ  ножекъ.  Этотъ  то  последн1й 
сортъ  ея  можетъ  быть  употребленъ  въ  водномъ  раство- 
ре для  облегчен1я  вышеуказанной  кислотной  остроты. 

Мы  находимъ,  что  кислоты  могутъ  быть  полезны 
при  диспепс1и,  не  какъ  .лекарства,  потому  что  мы  те- 
перь говоримъ  объ  ихъ  гиг1еническихъ  применешяхъ, 
(съ  ихъ  же  терапевтическимъ  употреблешемъ  мы  по- 
знакомимся сейчасъ!.  Вы  можете  давать  юсъ,  напр.  при 
кислотности  желудка.  Въ  такомъ  случае  вы  назначаете 
принимать  ихъ  передъ  едой.  Позвольте  больному  пить 
лимонадъ    передъ    едой     и    вы    часто  найдете,  что  его 
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обычные  изжоги  и  кислыя  отрыжки  посл-Ь  -Ьды  всл-Ьд- 
ств1б  этого  уменьшатся. .  Пепсинъ,  который  часто  упот- 
ребляется какъ  вспомогательное  средство  при  л-Ьченхи 
диопепсаи,  вполн-Ь  допустима,  такъ  какъ  онъ  не  м-Ь- 
шаетъ  д'Ьйств1Ю  какого  бы  то  ни  было  л-Ькарства,  самъ 
не  есть  л-Ькарсгво  и  часто  получаетъ  поддержку  для 
своего  д^йств1я  отъ  н-Ькоторыхъ  кислотъ,  въ  особенное  - 
ти,  при  иеревариван1и  азотистыхъ  частей  пищи. 

Уксусъ  употребляется  какъ  противояд1е  при  от- 
равлешяхъ. 

Есть  одно  свойство  молочной  кислоты,  которое 
весьма  важно  отм-Ьтить.  Это  очень  Ъдкая  кисло- 
та. Она  'Ьдка  для  всякой  ткани  т-бла.  Такъ  напр., 
она  растворяетъ  эмаль  зубовъ,  почему  при  ея  назначе- 
нш  нужно  соблюдать  большую  осторожность.  Если  она 
прописывается  въ  матер1альныхъ  дозахъ,  то  она  обык- 
новенно принимается  черезъ  трубочку,  которая  препят- 
ствуетъ  ей  соприкасаться  съ  зубами.  Д-ръ  Герингъ  обык- 
новенно сов'Ьтовалъ  мыть  зубы  въ  этихъ  случаяхъ 
сливками,  скисшими  отъ  хранешя  въ  продолжен1и  24-хъ 
часовъ. 

Соляная  и  молочная  кислоты  благопр1ятствуютъ 
пищеварешю.  Н'Ькоторымъ  лицамъ  очень  помогаетъ 
питье  кислаго  молока. 

С-Ьрной  кислоты  сл-Ьдуетъ  избегать  въ  какой  бы 
то  ни  было  форм^,  потому  что  она  им4етъ  свойство 
дЬлать  пищу  нерастворимой,  соединяясь  съ  ея  белко- 
выми частями.  С-Ьриая  кислота  не  употребляется  въ  ка- 
честв-Ь  д1этетическаго  средства,  исключая  «кислыхъ  пи- 
люль (8оаг  ЬаИв)»,  у  потреб  ляемыхъ  въ  д'Ьтской  практи- 
ке, которыя  подкисляются  почти  исключительно  этой 
кислотой. 

Синеродисто-водородая  кислота  несомненно  по- 
могаетъ пищеваренаю.  Некоторыя  лица  были  излечены 
отъ  диспепсш  темъ,  что  ели  зерна  изъ  персиковыхъ 
косточекъ,  содержащихъ  эту  кислоту. 

Есть  разница  между  минеральными  кислотами,  съ 
одной  стороны,  и  органическими  кислотами,  съ  другой. 
Минеральныя  кислоты,  какъ  отдельный  классъ,  все  про- 
изводятъ  раздражительность  волокнистыхъ  тканей,  а 
также  вялость  и  упадокъ  силъ.  Скажу  теперь  объ  ихъ 
лекарственныхъ  действхяхъ.  Вы  найдете,  что  оне  произ- 
воДятъ    раздражительную     слабость,— пульсъ    слабъ     и 
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возбужденъ, — между  т'Ьмъ  какъ  растительныя  кислоты 
производятъ  слабость  безъ  раздражительности.  Кислоты 
также,  какъ  известный  классъ,  останавливаютъ  кровоте- 
чен1я.  Это — качество,  принадлежащее  почти  всЬмъ  имъ. 
Мы  всЬ  знаемъ,  что  уксусная  кислота  употребляется 
для  останавливашя  кровотечетя.  Когда  я  им'Ью  боль- 
ную, страдающую  кровотечен1вмъ,  я  им'Ью  обыкновеше 
давать  сид'Ьлк'Ь  наставлен1е  въ  случа-Ь  наступлешя  кро- 
вотечетя, раньше,  нежели  я  могу  быть  позваннымъ, 
обмакнуть  кусокъ  полотна  въ  уксусъ  и  положитьего  на 
лобокъ.  Во  многихъ  случаяхъ  это  будетъ  усп'Ьшно.  Мы  всЬ 
знаемъ  также,  что  лимонная  кислота  будетъ  произво 
дить  и  излечивать  кровотечен1я.  Одинъ  ребенокъ, 
съ-Ьвши  слишкомъ  много  лимоновъ,  получилъ  крово- 
течен1е  изъ  всЬхъ  отверст1й  т-Ьла,  даже  изъ  соедини- 
тельныхъ  оболочекъ  глазъ.  Мы  увидимъ,  что  фосфор- 
ная, сЬрная  и  мышьяковистая  кислоты  всЬ  производятъ 
и  всЬ  останавливаютъ  кровотечен1я.  Говорятъ,  что  всЬ 
он*  д-Ьлаютъ  это  всл'Ьдств1е  своего  вяжущаго  свойства. 
Но  можетъ  ли  это  быть  такъ,  если  он-Ь  д-Ьйствуготъ 
усп-Ьшно  даже  въ  двухсотомъ  д-Ьленш? 

Другое  качество  кислотъ- — это  способность  произ- 
водить ложныя  перепонки.  Поэтому  мы  находимъ  н^- 
которыя  изъ  нихъ  показанными  при  дифтерш;  надр. 
соляная,  фосфорная,  сЬрная  и  азотная  кислоты.  ЗдЪсь 
опять  необходима  осторожность.  Такъ  какъ  эти  кисло- 
ты, особенно  растительныя,  могутъ  причинять  крупоз- 
пыя  отложен1я,  то  нельзя  позволять  ребенку,  выздорав- 
ливающему отъ  крупа,  "Ьсть  кислые  фрукты.  Если  ре- 
бенокъ достаточно  воспр1имчивъ,  то  н-Ькоторыя  изъ 
ЭТИХ!:»  кислотъ  могутъ  вызвать  возвратъ  болезни. 

Мы  находимъ.  что  всЬ  кислоты  причиняютъ  осо- 
беннаго  рода  слабость.  Это  не  есть  простая  функщ- 
ональная  слабость,  какая  напр.  могла  бы  произойти  х)тъ 
довольно  истоп1,ающаго  поноса,  какую  вы  находите  при 
Хпн-Ь,  или  та  функц1ональная  слабость  нервовъ,  которая 
можетъ  быть  пзл-Ьчена  Цинкомъ,  но  это  слабость,  про- 
исходящая отъ  неправильнаго  питан1я,  особенно  отъ  -бо- 
л'Ьзней  крови.  Поэтому  мы  находимъ  ихъ  необходимы- 
ми въ  очень  тяжелыхъ  типахъ  болезней,  въ  бол'Ьзнязгь, 
въ  которыхъ  выдающейся  чертой  является  отравлвн1е 
крови,  притифозныхъ  состоян1яхъ  и  въ  скарлатин4^  *въ 
особенности,  когда  они  бываютъ  тяжолаго  характера,  при 
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состояшяхъ  истощения  различныхъ  органовъ  т'Ьла  отъ 
злоупотреблешя.  Такъ,  пьяницы,  которые  долго  и  неуме- 
ренно предавались  пьянству,  могутъ  найти  для  себя  об- 
легчете  въ  сЬрной,  фосфорной  и  мышьяковистой  кисло- 
тахъ. 

Мы  находимъ  ихъ  показанными  также  при  сахарной 
болезни.  Главными  кислотами  для  нея  являются  фосфор- 
ная и  молочная. 

Мы  находимъ  также  мног1я  кислоты  полезными  при 
цыиг-Ь,  особенно,  если  она  произошла  отъ  соленой  пи- 
щи и  недостатка  растительной.  Сказаннаго  будетъ  до- 
статочно для  нашего  обш;аго  обзора  кислот'ь.  Мы  те- 
перь начнемъ  говорить  объ  отд-Ьльиыхъ  кислотахъ  по 
порядку,  и  прежде  всего,  о  фтористо-водородной  или 
плавиковой  кислот-Ь. 

Ас1(1ит  Лиопсит. — Плавиковая  кислота. 

8П1сеа,  Са1саг.  оз^г ,  Са1с.  йиог. 
КаИ  сагЬ. 
Ас1с1.  Яиопсиш    /     Агзешсит,  Ас1(1.  рЬозрЬопс. 
Мег  сип  ив. 
КЬив  <;ох. 

Это  въ  высшей  степени  ^дкая  кислота,  разъЬда- 
юш;ая,  какъ  вы  знаете,  даже  стекло.  О  ней  въ  осо- 
бенности нужно  помнить,  всл'Ьдств1е  ея  д-Ьйствхя  на  ко- 
сти и  кожу.  Она  особенно  д-Ьйствуетъ  на  грубыя  тка- 
ни Т'Ьла.  Мы  находимъ  ее  показанной  при  косто-ЬдЪ, 
въ  особенности  при  поражен1и  длинныхъ  костей,  какъ  бед- 
ренная кость,  плечевая  и  лучевая.  Выд-бленхн  изъ  поражен- 
ныхъ  частей  жидки  и  Ъдки.  Симптомы  часто  об.легчают<5я 
отъ  приложешя  холода.  Плавиковая  кислота  часто  упот- 
ребляется при  косто-Ьд-Ь  височныхъ  костей  и  особенно 
сосцевиднаго  отростка,  все  равно,  будетъ  ли  этотъ  про- 
цессъ  результатомъ  сифилиса  или  золотушнаго  катарра 
средняго  уха. 

Мы  также  находимъ  ее  показанной  при  зубныхъ 
Фистулахъ.  Выд^лен1е  кровянисто,  имЬетъ  соленова- 
тый,  непр1ятный  вкусъ,  вызываетъ  гтен1е  во  рту  и 
мало  по  малу  подрываетъ  здоровье  всего  организма. 
Фтористая  кислота  будетъ  облегчать  это  состоянае.  Дру- 
гое л'Ькарство,  еш;е  не  вполне  испытанное,    но     которое 
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повидимому  д-Ьйствуетъ    лучше  Фтористой    кислоты  — 
это  Фтористый  кальцш  (Са1сагва  Йиогхса) 

Калькауеа  флюорина  особенно  полезна  при  кост- 
ныхъ  опухоляхъ  и  утолщенхи  костей,  съ  косто-Ьдою 
или  безъ  нея.  Этимъ  лЬтомъ  ко  мн<>  обратилась  одна 
дама,  съ  жалобой,  что  дантистъ  нашелъ  у  нея  омертв-Ь- 
н1е  нижней  челюсти  л'Ьвой  стороны.  Зубы  были  удале- 
ны имъ,  но  больной,  вм-Ьсто  того,  чтобы  сд-блаться 
лучше,  стало  хуже;  изъ  полости  было  постоянное  выд-Ь- 
леше.  Коренной  зубъ,  находпвшШся  какъ  разъ  за  выр- 
ваннымъ,  былъ  запломбированъ  золотомъ  и,  при  изсл^- 
доваши,  я  нашелъ,  что  корень  его  былъ  обнаженъ,  а 
когда  больная  сдавливала  сильно  челюсти,  то  повидимо- 
му изъ  этого  корня  сочилась  непрхятнаго  запаха  тем- 
ная, кровянистая  жидкость,  см-Ьшанная  съ  мелкими  ку- 
сочками разрушенной  кости.  Десна  вокругъ  кости  бы- 
ла тёмнокрасна  и  также  издавала  непр1ятный  запахъ. 
Дантистъ  говорилъ,  что  нужна  хирургическая  операщя. 
Первое  данное  мною  л'Ькарство  было  ЗШона,  которая,  ка- 
залось, им-Ьла  н'Ькоторое  д'Ьйств1е.  За  нею  последовала 
Ас1(1.  Г1иог1сиш.  Эти  два  лекарства  служатъ  дополняю- 
щими другъ  друга,  и  при  костныхъ  бол-Ьзняхъ  вы  час- 
то будете  находить  необходимымъ  давать  ихъ  одно  по- 
ел* другого.  Фтористая  кислота  спец1ально  показана, 
поел*  злоупотреблешя  ЗШсе'ей.  Она  также  показана 
когда  ЗШсеа  повидимому  припосптъ  некоторую  пользу, 
но  не  въ  состоян1и  завершить  л-Ьченхе.  Въ  сейчасъ  при- 
веденномъ  мною  случа'Ь  Фтористая  кислота  тоже  помог- 
ла лишь  временно,  затЪмъ  улучшен1е  снова  останови- 
лось, и  тогда  я  зам-Ьтилъ  опухоль  кости  съ  вн-Ьшней  по- 
верхности. Это  привело  меня  къ  мысли,  что  Са1сагеа 
йиогхса  подействовало  бы  лучше,  и  я  назначилъ  ее  въ 
6-мъ  растиранхи.  Она  начала  принимать  ее  съ  перваго  авгус- 
та. Неделю  тому  назадъ  отд-Ьленхе  совершенно  прекрати- 
лось. Запломбированный  золотомъ  зубъ  больше  не  бо- 
л-Ьлъ.  Розовыя  гранулящи  покрыли  всю  десну.  Зондъ 
больше  не  могъ  обнаружить  больной  кости. 

Вы  будете  помнить,  что  различ1е  между  Асай.  Яио- 
псит  и  ЗШсеа  при  болезняхъ  костей  и  язвахъ  заклю- 
чается въ  томъ,  что  Плавиковая  кислота  имЪетъ  облегче- 
ше  отъ  холода,  тогда  какъ  81  Псе  а  не  можетъ  переносить 
ничего    холоднаго.  Малейшхй    сквозн^къ   не    выносится. 

Теперь  намъ  предстоить  говорптъ  од*Ьйств1и  Пла- 
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виковой  кислоты  на  кожу.  Она,  кажется,  производитъ 
р-Ьшительную  жесткость  и  шероховатость  кожи,  вызы- 
вая накожныя  сыпи  разнаго  рода.  Вызываетъ  зудъ.  Я 
не  знаю  другого  средства,  которое  причиняло  бы  такой 
обпцй  и  упорный  зз^дъ,  какъ  это  д-Ьлаетъ  Фтористая 
кислота.  Зудъ  чувствуется  по  всему  т-Ьлу  на  неболь- 
шихъ  пространствахъ,  то  зд-Ьсь,  то  тамъ.  Онъ  ухудшает- 
ся отъ  тепла  и  облегчается  въ  прохладномъ  м-Ьст-Ь.  Вы 
найдете  при  Плавиковой  кислотЬ,  что  старые  рубцы  д-Ь- 
лаются  красн-Ье  обыкновеннаго  и  зудятъ.  Мало  по  малу 
на  рубцахъ  или  вблизи  нихъ  появляются  маленьюе  пу- 
зырьки, что  показываетъ  вамъ  на  сродство  Плавиковой 
кислоты  къ  этого  рода  тканямъ.  Зат-Ьмъ  маленьше  крас- 
ные прыш;ики  появляются  на  тЪл'Ь  и  вы  им-Ьете  хорошо 
замЪтную  наклонность  къ  шелушетю  кожи.  Ни  одно 
лЪкарство  не  им-Ьетъ  этого  симптома  болЬе  выражен- 
нымъ,  нежели  Плавиковая  кислота.  Вы  найдете,  что 
Плавиковая  кислота  поражаетъ  также  и  ногти,  застав- 
ляя ихъ  быстро  расти.  Т/ггуа  имЬетъ  свойство  заставлять 
ногти  расти  медленно. 

Мы  можемъ  употреблять  Плавиковую  кислоту  при 
нагноен1яхъ,  особенно  при  косто'Ьд'Ь.  Зд-Ьсь,  также  какъ  и 
при  другихъ  бол-Ьзняхъ  костей,  отд-Ьленае  бываетъ  во- 
нючимъ.  Зд-Ьсь  мы  снова  можемъ  указать  на  то  же  раг- 
лич1е  между  ней  и  другими  лекарствами, — облегчен1в 
отъ  примЪнетя  холода. 

Плавиковая  кислота  д-Ьйствуетъ  также  на  мышцы. 
Д-Ьйстихе  ея  здЪсь  пока  еще  новость.  Она  усиливаетъ 
сопротивляемость  мышцъ.  Подъ  ея  д-Ьйстваемъ,  ^ело- 
в-Ькъ  способенъ  выдержать  больше  мышечнаго  напря- 
жен1я,  нежели  то,  къ  которому  онъ  привыкъ,  Бол-Ье  то- 
го, онъ,  првидимому,  способенъ  лучше  противостоять 
л-Ьтней  жар-Ь  и  зимнему  холоду.  Такимъ  образомъ  это 
средство  им-Ьетъ  общее  укр-Ьпляющее  или  тоническое 
д-Ьйствхе. 

Тотъ  же  самый  эффектъ  мы  находимъ  при  дру- 
Еихъ  средствахъ.  Мы  знаемъ,  что  ЕКиз  1ох.  придаетъ 
людямъ  способность  противостоять  мышечной  усталости. 
Тоже  справедливо  также  для  Агвешсит.  Но  лекарство, 
которое  им-Ьетъ  это  свойство  больше  какого  бы  то  ни 
было  изв-Ьстнаго  мн-Ь  другого, — это  Соса.  Это  интерес- 
ное растен1е  употреб.ляется  населен1емъ  Южной  Аме- 
рики,   особенно  тЪми,  которые  живутъ    на    склоне  Ан- 
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довъ.  Оно  предупреждаетъ  всЬ  симптомы,  происходя- 
шДе  отъ  дневной  усталости  и  всл-Ьдстихе  несоотв'Ьтствхя 
между  наружнымъ  и  внутреннимъ  атмосферными  давде- 
Н1ЯМИ.  Мы  моясемъ  назначать  его  лицамъ  слабымъ,  въ 
особенности  старикамъ,  которымъ  часто  не  хватаетъ 
воздуха,  особенно  если  они  не  могутъ  выносить  раз- 
р'Ьженнаго  воздуха.  Въ  этомъ  состоян1и  Ооса  даетъ 
облегчеше. 

Подъ  вл1я1емъ  Плавиковой  кислоты,  кажется,  и  ко- 
ротки сонъ  можетъ  осв-Ьжать.  Это  д-Ьйстихе  можетъ  быть 
получено  также  и  отъ  низкихъ  д'Ьлен1й  Л/ер/л7?8  ри(ог1и8. 

Мы  находимъ,  что  Плавиковая  кислота  производи- 
ла и  поэтому  должна  была  бы  и  излечивать  расшире- 
ше  венъ.  Маленьшя  син1я  скоплен1я  венъ  на  яебольшихъ 
пространствахъ  наблюдались  у  двухъ  или  трехъ  испы- 
тателей этой  кислоты.  Ее  можно  также  употреблять 
при  родимыхъ  пятнахъ  (павуиз). 

Другое  лекарство  зд-Ьсь — НаташеИ^^  особенно  въ 
острыхъ  случаяхъ.  Оно  часто  употребляется  наружно  и 
внутрь  при  л-Ьчеши  расширенхя  венъ. 

АсМит  типаИсит— Соляная  кислота. 

Разслабленность,  тифозная    лихорадка. 
А  -^       •  •  ^.•       ]  Дифтерхя. 

*   Скарлатина. 
Мышечная  слабость  отъ  Оп1я. 


Ае\д,  т1Г1аИс. 


КЬив  1ох.,  Вгу  ,  РЬое.,  РЬоз.    ас. 
Ар1з,  ЕЬп8  1ох.,  Аг8РП1сиш. 

^Р^"^-  (   СатрЬ.га. 

К1кг.  ас  >    ;   Вгуоп1а. 

(  Щелочи. 

Теперь,  когда  мы  получили  представлен1е  о  кислотахъ 
вообще,  намъ  будетъ  очень  легко  изучить  Со.чянз'^ю  кис- 
лоту, какъ  лекарство.  Продолжительное  употребленхе  Со- 
ляной кислоты  должно  дать  намъ  болЪзненныя  явлешя. 
Эта  кислота,  при  злоупотреблении  ею,  проиаво- 
дитъ  патологическ1я  (бол-Ьзненвыя)  явлеп1я,  представ- 
ляюпця  для  изучения  дв-Ь  сер1и  симптомовъ.  Ея  умст- 
венныя  и  нервныя  разстройства  представляются  намъ 
въ  двухъ  стад1яхъ  или   классахъ.  Для    перваго     класса 
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симптомовъ  этого  средства  характерно  значительное 
возбуждеше.  Больной  раздражителенъ  и  чувствите- 
ленъ,  век  его  ощущенхя  слишкомъ  обострены.  Такъ, 
св-Ьтъ  тягостенъ  для  его  глазъ,  отдаленный  шумъ  при- 
чиняетъ  жужжаше  или  шумъ  въ  ушахъ  или  невыноси- 
мую головную  боль.  Обонян1е  и  вкусъ  ненормально 
остры.  Больной  безпокоенъ  и  часто  мЪняетъ  свое  по- 
ложен1е.  Его  умъ  деятельно  занятъ  видЪнхями  изъ  об- 
ласти прошлаго,  настоящаго  и  даже  будущаго.  Щеки 
ярко  красны,  языкъ  и  ротъ  обыкновенно  бываютъ  сухи 
и  б1ен1я  сердца  часты  и  возбуждены.  Хотя  удары  серд- 
ца часты  и  возбуждены,  но  они  лишены  энерпи  и  си- 
лы. Если  больной  и  находится  въ  постоянномъ  бреду,  то 
все  же  лишь  въ  незначительномъ.  Больной  сонливъ,  но 
не  можетъ  заснуть,  или  же  онъ  мечется  въ  бреду  и 
безпокойств-Ь  въ  продолжен1е  всей  ночи.  Все  это  вре- 
менные симптомы  раздражен1я  или  чрезм'Ьрнаго  напря- 
жешя,  наблюдаемые  подъ  вл1ян1емъ  Соляной  кислоты. 
Вы  можете  просл-Ьдить  между  этими  симптомами,  отъ 
начала  до  конца,  известную  сумму  слабости.  Зд'Ьсь  за- 
мечается изв-Ьстный  избытокъ  силы,  но  при  обш;емъ 
ослабленномъ  состоянш.  Вы  знаете,  что  это  не  насто- 
янная усиленная  д-Ьятельность  («гиперакщя»),  а  только 
раздражительность,  идуш,ая  во  глав-Ь  раздражительной 
слабости 

Следующая  стадхя—  стад1Я  истош,ен1я,  им-Ьотъ  обык- 
новенно несколько  степеней.  Начнемъ  съ  душевныхъ  симп- 
томовъ. Зд^сь  мы  находимъ,  что  больной  склоненъ  къ  грус- 
ти, онъ  замыкается  въ  самомъсеб-Ь,  бываетъ  молчаливъ,  ча- 
ш,е  сосредоточенъ,  печаленъ,  скрытенъ.  Если  вы  его  спро- 
сите, то  узнаете,  что  онъ  встревоженъ  ч-Ьмъ  нибудь, 
д-Ьйствительнымъ  или  воображаемымъ.  При  этомъ  мо- 
жетъ появиться  и  головная  боль,  съ  ощуш;ен1емъ,  какъ 
будто  мозгъ  разорванъ  или  разбитъ,  или  же  при  этомъ 
чувствуется  тяжесть,  какъ  будто  бы  затылокъ  сд-бланъ 
изъ  свинца.  Больной  теряетъ  сознаше,  бормочетъ  въ 
бреду,  вздыхаетъ  и  стонетъ  во  время  сна,  языкъ  ста- 
новится суше  и  кажется  действительно  сократившим- 
ся и  сделавшимся  узкимъ  и  остроконечнымъ;  онъ  такъ 
сухъ,  что  при  попытке  больного  говорить,  болтается  во  рту, 
какъ  кусокъ  замши.  Еп1,е  позже  языкъ  становится  парали- 
зованнымъ,  такъ  что  больной  съ  трудомъ  можетъ  двигать 
имъ  вообш,е.  Б1ен1я  сердца  неправильны  и  слабы.  Пульсъ 
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перемежается,  характерно  при  каждомъ  третьемъ  удар-Ь, 
Больной  при  этомъ  дЪлается  такъ  слабь,  что  мышцы 
отказываются  работать.  Онъ  им-Ьетъ  водянистый  поносъ, 
сопровождающ1йся  выпаден1емъ  прямой  кишки.  При 
попытке  мочиться,  испражненхя  отходятъ  непроизволь- 
но. Въ  постели  больной  соскальзываетъ  внизъ.  Онъ 
д-Ьйствительно  не  им-Ьетъ  достаточно  силы,  чтобъ  под- 
нять голову  съ  подушки.  Зд-Ьсь  теперь  угрожаетъ  па- 
раличъ  мозга.  На  это  указываетъ  безсмысленный,  при- 
стальный взглядъ,  отвисан1е  нижней  челюсти,  холодъ 
конечностей,  и  если  это  состояше  не  прекратится,  то 
за  нимъ  сл'Ьдуетъ  смерть.  Вотъ  симптомы,  требуюш,1е 
Соляной  кислоты,  особенно  въ  тифозной  лихорадк-Ь. 

Конкурируюш,ими  съ  Соляной  кислотой  л'Ькарствами 
зд-Ьсь  являются:  Ккив,  Вгуот'а^  Арг8,  Аси1.  рЬозркогкит^ 
АсШ,  пИпсит  и  Аг8ешсит, 

Вгуопга  походитъ  на  нее  въ  раннемъ  перход-Ь  ти- 
фозной лихорадки.  Оба  эти  лекарства  им'Ьютъ  тошноту, 
когда  бсльной  садится  въ  постели;  оба  им'Ьютъ  сухой 
языкъ  и  бол-Ьзненность  въ  т-Ьл-Ь;  но  имеется  ц^лый  рядъ 
другихъ  симптомовъ,  которые  дадутъ  вамъ  возмож- 
ность делать  между  ними  различхе  и  которые  были 
приведены  въ  лекщи  о  Вгуоша. 

Шиз  /ож.,  какъ  и  Соляная  кислота,  им'Ьетъ  то  же  без- 
покойство  въ  начал-Ь.  Больной  постоянно  движется  и 
бросается  въ  постели  Онъ  не  можетъ  спать  ночью. 
Им-Ьется  легк1Й  бредъ,  съ  бормотаы^емъ.  БсЬ  эти  симп- 
томы бываютъ  при  обоихъ  средствахъ  и  Бкиз  и  Асгс!.  ти- 
ггаНс,  Ши$  пе  имЪетъ  такой  разслабленности,  какъ  Ас. 
тигШкит^  поэтому  эта  посл-Ьдияя  скор-Ье  сл^дус!^  за 
нимъ,  нежели  предшествуетъ  ему. 

АсШ,  ркозрЯо^Чсгшг  походитъ  на  Соляную  кислоту,  но 
въ  слЪдуюш.емъ  отношенш:  Фосфорная  кислота  им-Ьетъ 
апат1ю  и  равнодуш1е  больного,  полное  „мн-Ь  все  равно", — 
безразличхе  ко  всему,  что  можетъ  случиться  съ  нимъ 
самимъ  или  съ  другими.  Это  не  то  состояше,  которое 
требуетъ  Соляной  кислоты,  потому  что  ея  молчали- 
вость не  есть  равнодуш1е  Дал-Ье  Фосфорная  кислота  не 
причиняетъ  также  того  упадка  силъ  (простращи),  ка- 
кой мы  находимъ  при  Соляной  кислотЬ  Характерное 
оц'Ьпен'Ьнхе  (8111р(>г)  Фосфорной  кислоты  сл-Ьдующее: 
Больной  легко  пробуждается  отъ  этого  оц'Ьпен'Ьнхя  и, 
когда     пробуждается,    бываетъ     совершенно    разуменъ, 
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нужды  нЪтъ,  что  онъ  скоро  снова  можетъ  впасть  въ 
такой  же  сонъ. 

Ар?$  также  походитъ  на  Соляную  кислоту.  Оба  ле- 
карства им-Ьютъ  сухой  и  сморщивш1Йся  языкъ,  оба 
им-Ьютъ  соскальзыван1е  больного  къ  подножш  кровати, 
угрожающи  параличъ  мозга  и  проч.  Языкъ  Аргз^а, 
весьма  характеренъ  и  отличается  отъ  языка  Соляной  кис- 
лоты. Онъ  бываетъ  покрытъ  маленькими  пузырьками, 
особенно  по  краямъ.  Больной  не  можетъ  высунуть  язы- 
ка нарулсу,  онъ  какъ  бы  ц-Ьпляется  за  зубы,  или  же, 
если  больной  высунетъ  его,  дрожитъ. 

Агзепгсгть  вы  можете  легко  отличить  по  симпто- 
мамъ,  которые  я  дамъ  вамъ  на  будущей  нед-Ьл^,  когда 
буду  читать  объ  этомъ  средствЬ. 

Вы  также  должны  бы  помнить  въ  этомъ  отно- 
шеши  о  Баптиз1и  {ВарИ$ь\  которая  им-Ьетъ,  также  какъ 
и  Соляная  кислота,  большую  слабость.  ВарН81Щ  однако, 
им-Ьетъ  тупое  выражен1е  лица,  зубы  покрыты  чернымъ 
налетомъ  языкъ  красенъ  по  краямъ  и  желтовато-буръ 
въ  центр-Ь. 

Теперь,  слово  осторожности.  Не  ошибитесь,  при- 
нявъ  симптомы  Соляной  кислоты  за  симптомы  ВМа- 
(1опп'ы,  Новичекъ  способенъ  это  сдЪлать.  Напр.,  вы  за- 
мечаете покрасневшее  лицо,  излишнюю  раздражи- 
тельность чувствъ,  желан1е  спать,  но  сна  н^тъ;  это  все 
симптомы  НеПааппп'ы.  Но  постарайтесь  найти  руково- 
дящ1е  симптомы  Ве11айопп''ы  и  зат^мъ  так1е  же  симп- 
томы Соляной  кислоты,  и  вы  увидите,  что  они  нико- 
имъ  образомъ  не  одинаковы.  Симптомы  ВеИайопп'ы 
указываютъ  на  приливъ  крови  (гиперемаю)  и  имЪютъ 
место  въ  начале  болезни,  а  не  являются  с.чедств1емъ 
угнетешя  организма  болезнью,  какъ  при  Соляной  кис- 
лоте. 

Затемъ,  я  хочу  указать  на  Соляную  кислоту  при 
скарлатине.  Тело  интенсивно  красно  и  выглядитъ,  какъ 
варенный  ракъ.  Приливъ  крови  къ  голове,  съ  ярко 
краснымъ  лицомъ  и  съ  большой  сонливостью.  Высы- 
пан1е  появляется  очень  слабо  и  неправильно  разсеяно 
по  поверхности  тела,  въ  перемешку  съ  петех1ями  (кро- 
вяной сыпью),  съ  синеватыми  или  пурпуровыми  пят- 
нами. Ребенокъ  очень  безпокоенъ,  сбрасываетъ  покрыва- 
ло и  не  хочетъ  быть  укрытымъ.  По  мере  того,  какъ 
симптомы  прогрессируютъ,     кожа    становится     пурпур- 
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наго  цв'Ьта,  а  ноги  рЪзко  синяго.  Зат'Ьмъ  вы  можете 
им-ЬтБ  также  некоторые  дифтеритные  симптомы,  уже 
указанные  вамъ.  Катарральные  или  даже  дифтеритные 
симптомы  могутъ  осложнять  случай.  При  этомъ  бываетъ 
жидкое,  "Ьдкое  выд'Ьленхе  изъ  носа,  вызывающее  заболЪва- 
ше  верхней  губы.  Выд'Ьленхе  изо  рта  на  столько  раздража- 
юще, что  слизистая  оболочка  его  д-Ьлается  интенсивно  крас- 
ной п  даже  лишается  своего  эпител1я.  Постепенно  во  рту 
образуется  желтовато -сЬрое  отложенхе,  въ  особенности  въ 
з'Ьв'Ь,  на  миндалинахъ,  язык'Ь  и  задней  ст'Ьнк'Ь  глотки. 
Одинъ  изъ  испытателей  им-Ьлъ  симптомы,  которые  дЪ- 
лали  затруднительнымъ  различ1в  между  симптомами 
дифтер1и  и  симптомами,  произведенными  Соляной  ки- 
слотой. Дыхаше  становится  весьма  зловоннымъ,  а  язычекъ 
отечнымъ.  Иногда  посл-Ьдихй  д-Ьлается  толщиной  съ  вашъ 
большой  палецъ  и,  отвисая  внизъ,  ложится  на  языкъ,  чЬмъ 
вызываетъ  у  ребенка  позывъ  на  рвоту  и  удушье.  Это 
дифтеритные  и  катарральные  симптомы,  и  они  могутъ 
случаться  при  скарлатине  или  помимо   нея. 

Ве11а(1оппа  невидимому,  но  не  действительно,  сход- 
ное зд-Ьсь  средство.  Эти  симптомы  могутъ  заставить 
васъ  назначить  НеИайовп^у,  и  это  будетъ  неправильно. 
Сонливость  и  безпокойный  сонъ  и  проч.  этого  лекар- 
ства вызваны  приливомъ  крови  къ  мозгу,  котораго  не 
бываетъ  при  Соляной  кислоте. 

Ближе  подходятъ  ^р^8  и  8и1р}1иг^  которые  оба  про- 
изводятъ  красноту  кожи  до  заметной  степени. 

КаЫ  Нурегтапдапгсут  схожъ  съ  Соляной  кислотой 
въ  горловыхъ  симптомахъ,  особенно  при  отечности 
язычка.  Друг1я  средства,  имеющ1я  этотъ  симптомъ, — Аргз^ 
Ка(гит  агзетсозит^  Мегспгтв  суапаШв^Агзепкит  и  Ас7(1ит 
Ьу<1госуап1Сит.  Это  последнее  лекарство  походитъ  на  Соля- 
ную кислоту  въ  ея  горловыхъ  симптомахъ,  при  синюш- 
ности  поверхности  тела  и  при  существованш  петех!- 
альной  (кровянистой)  сыпи. 

Стьриан  кислота  (Астй.  8п1Гипсит)  сходна  съ  Соляной 
кислотой  въ  скарлатине  темъ,  что  оба  эти  лекарства 
имеютъ  указанный  синеватыя  пятна,  большую  слабость 
и  дифтеритный  пленки.  Серная  кислота  не  им^етъ  об- 
легчен1я  отъ  непокрыван1я  тела.  Затемъ  при  ней  замечает- 
ся появленхе  на  коже  какъ  бы  синяковъ.  Появляются 
пятна,  которыя  имеютъ  видъ,  какъ  будто  эти  части 
были  побиты. 


•  ^чч 
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я  также  нашелъ  Соляную  .кислоту  полезной  въ. 
посл-Ьднихъ  степеняхъ  водянки  отъ  цирроза  печени 
Конечно,  она  можетъ  быть  употребляема  во  всякой  дру- 
гой серьезной  бол-Ьзни  печени,  если  симптомы  указы- 
ваютъ  на  нее.  Водянка  прогрессируетъ,  какъ  это  обык- 
новенно бываетъ  при  цирроз'Ь  печени.  Наконецъ  у  боль- 
ного развивается  тифозное  состоянхе,  и  онъ  становится 
сонливымъ.  Это  симптомы,  для  которыхъ  я  избралъ  бы 
Соляную  кислоту.  Она  не  изл-Ьчиваеть;  она  будетъ  толь- 
ко облегчать.  Больной  сонливъ  и  очень  быстро  исто- 
щается. Ротъ  сухъ  или  покрытъ  афтами.  Испражненхя 
часто  водянисты  и  непроизвольны.  Желудокъ  такъ 
слабъ  и  раздражите.ченъ,  Что  не  можетъ  удерживать  ни- 
какой пищи. 

Азотно-соляную  кислоту  (АсЫ.  пИго-тигчаИсит) 
также  нужно  помнить  въ  этихъ  случаяхъ  слабаго  пище- 
варетя.  Ея  симптомы  вы  найдете  записанными  у  А1- 
1еп'а.  Они  очень  похожи  на  симптомы  Соляной  кислоты. 

Антидотами  Соляной  кислоты  служатъ  Сатркога  и 
Вгуопга  для  динамическихъ  посл-Ьдствхй  этого  средства, 
а  щелочи  для    явленхй  остраго  отравлен1Я  имъ. 

Соляная  кислота  можетъ  также  назначаться  для 
мышечной  слабости,  являющейся  посл-Ьдствхемъ  продол- 
жительнаго  употребленхя  Оп1я. 

(Продолокеше  слгьдуетъ). 


Лечебныя  замФтки. 

65.  Уран|умъ  нитрикунъ  при  болЪзняхъ  печени.  По  опы- 
тамъ  гомеопатической  школы,  ТТгашит  ш^гхсит  до  пр- 
сл-Ьдвяго  времени  считался  полезнымъ  при  сахарной  бо- 
л'Ьзни.  Д-ръ  Эдвардъ  Блэкъ  указалъ  на  него  при  яз- 
вахъ  желудка,  выходнаго  его  отверст1я  и  въ  две- 
надцатиперстной кишке.  Д-ръ  Картье  и  некоторые 
друпе  изсл-Ьдователи  не  находили  особенныхъ  изм^- 
нен1Й  въ  тканяхъ  желудка  и  двенадцатиперстной  кишки, 
но  за  то  часто  наблюдали  сильное  разветвлен1е  сосу- 
довъ,  а  также  множественныя  мелк1я  кровоизл1ян1я  (экхи- 
мозы)  и  изъязвлен!  я  по  всему  протяженхю  тонкихъ  ки- 
шекъ,  въ  печеночныхъ  ячейкахъ,  въ  наружной  и  внутрен- 
ней оболочкахъ  сердца  и  въ  почкахъ.  Особенно  р^зко  эти 
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изм-Ьненхн  были  выражены  въ  верхней  части  печени  и  поч- 
кахъ.  Клиника  подтвердила  л-Ькарственное  отношеше  это- 
го средства  не  только  къ  почкамъ,  но  и  къ  печени. — Одной 
больной,  страдавшей,  кром-Ь  тяжелаго  дхабета,  также 
значительной  гипертрофхей  печени,  при  чемъ  нижшй 
край  ея  доходилъ  до  пупка,  д-ръ  Картье  назначилъ 
Шап.  П11г.  6.  Черезъ  м-Ьсяцъ  печень  выступала  изъ 
подъ  края  реберъ  только  на  2  попер,  па^хьца,  количество  же 
сахара  въ  моч-Ь  уменьшилось  лишь  незначительно  .  (съ 
6,8%  до  6,1%).  Было  назначено  2  сот.  д-Ьдеше,  и  еще 
черезъ  мЪсяцъ  печень  приняла  нормальные  размеры. — 
2-й  случай  относился  къ  женщине,  страдавшей  гипер- 
трофхей  печени,  но  безъ  д1абета.  У  нея  была  желтуха, 
отсутств1е  аппетита,  вялое  пиш,еварен1е,  кожный  зудъ  и 
печень  доходила  почти  до  пупка.  Пгап.  ш^г.  6,  а  за 
тЪмъ  3,  въ  272  ^с.  изл'Ьчилъ  больную:  печень  приня- 
ла нормальные  разм-Ьры,  возвратился  ацпетит'ь;  вялость 
пиш,еварен1я,  зудъ  и  проч.  исчезли;  силы  возстанови- 
лись. — ^Дал-Ье  оказалось,  что  ТТгап.  ш<}Г.  полезенъ  при 
желчныхъ  лихорадкахъ,  задержкахъ  желчи  и  др.  бо- 
л-Ьзняхъ  печени.  Интересно,  что  д-ръ  Блэкъ,  на  осно- 
ван1и  своихъ  опытовъ,  даетъ  сл-Ьд.  симптомы  для  Пгап. 
П1^г1с.:  диспепс1я,  кислотность,  боль  у  входа  въ  желу- 
докъ  и  надъ  почками,  лучше  отъ  движенхя,  днемъ; 
стулъ  большею  частью  задержанъ,  испраоюнеигя  блтьЬныя^ 
глинистаго  цвтьта^ — симптомы,  соотв'Ьтствуюш,1я  кли- 
ническимъ  наб.людешямъ  Картье. — (А11§.  Ьот.  2., 
1903  №  5—6). 

56.  Д|этетичвское  лечен1е  почечныхъ  камней.  Образо- 
вап1Ю  почечныхъ  камней  благопр^пятствуютъ  главнымъ 
образомъ  два  обстоятельства:  1)  выпадете  мочевыхъ  со- 
лей и^ъ  мочи,  и  2)  наличность  ус.ловШ,  способствующихъ 
образован1ю  изъ  этихъ  солей    мочевыхъ  камней. 

Проф.  Кломпереръ  (въ  Берлин'Ь),  разсматривая 
условия  образован1я  мочевыхъ  камней  и  появлешя  почеч- 
нокаменной болезни,  даетъ  рядъ  указанш  для  пред}'- 
преясден1я  образовапхя  ея.  Такъ  какъ  выпаден1е  всЬхъ 
вообш,е  мочевыхъ  солей  зависить  прежде  всего  отъ  кр-Ь- 
пости  (концентрированности)  мочи,  и  ч-Ьмъ  эта  кр'Ьпость 
больше,  т-Ьмъ  легче  выпадаютъ  изъ  нея  соли,  то  онъ 
прежде  всего  сов'Ьтуетъ  заботиться  о  досшагрочломъ  введе- 
ши  жидкостей  въ  организмъ,  каковыхъ  должно  вводить- 
ся за  сутки  (въ  вид'Ь    воды,  чая,    суповъ  и     проч.)     не 
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мен-Ье  2 — 27^  литровъ  (8 — 10  стакановъ).  Дал'Ье,  такъ 
какъ  исключительно  мясная  пища  благопр1ятствуетъ 
образованию  мочекислыхъ  солей,  а  вегетар1анская — фос- 
форно  и  щавелевокислыхъ  солей,  то  пища  поэтому 
должна  быть  смтьшапная  и  еозм(окио  разнообра:1нан.  Но 
эта  Д1эта  должна  быть  еще  сообразована  съ  изв-Ьстнымъ 
предрасположенхемъ  къ  образованию  камней  того  или 
иного  характера.  При  мочекисломз  д{атезп>  сл-Ьдуотъ  упот- 
реблять мясо  въ  умЪренномъ  количеств-Ь,  а  побольше 
овощей  и  плодовъ  (ежедневно  1  ф.  плодовъ  и  2  тарел- 
ки овощей),  но  изъ  овошей  изб-Ьгать  стручковыхъ,  такъ 
какъ  они  увеличиваютъ  кислотность  мочи.  Можно  так- 
же употреблять  щелочныя  воды,  въ  промежуткахъ  меж- 
ду 'Ьдой.  При  оксалурш  (щавелевокисломъ  дхатез'Ь^изб'Ьгать 
кофе,  чая,  шпината  (содержащаго  значительное  количест- 
во щавелевой  кислоты),  а  также  молока,  яицъ  и  св-Ь- 
жихъ  овощей  (содержащихъ  много  извести).  Полезны 
мясо,  мучныя  блюда,  картофель  и  яблоки,  содержащ1я 
довольно  много  магнезш,  удерживающей  щавелевую 
кислоту  въ  раствор-Ь.  Небольшое  количество  щелочей 
(особенно  въ  видБ  минеральныхъ  водъ)  зд^сь  также 
полезно,  но  ихъ  лучше  употреблять  во  время  -Ьды. 
Вопросъ  о  фосфатурш  (избыточномъ  образованхи  фос- 
форнокислыхъ  солей!  еще  далеко  не  выясненъ.  Дхэте- 
тичесшя  м'Ьры  играютъ  здЪсь  второстепенную  роль, — 
сл-Ьдуеть  избегать  слпшкомъ  обильнаго  употреблен1Я 
овощей  и  фруктовъ,  а  также  и  щелочей.  Въ  виду  за- 
висимости этого  С0СТ0ЯН1Я  мочи  отъ  нервныхъ  раз- 
стройствъ  и  общаго  упадка  питан1Я,  сл-Ьдуетъ  заботиться 
объ  улучшенш  общаго  состояния  организма  и  особенно 
нервной  системы,  а  также  конечно  о  достаточномъ  ко- 
личеств*  мочи.  —  (ТЬегарае  й.  6е§вп\7.,  зешр!. — Р. 
Вр  №  37). 

57.  Карбо  вегетабилисъ  при  кашл'Ь.  Д-ръ  Гуллонъ  со- 
общаетъ  объ  одномъ  случа'Ь  быстраго  изл'Ьчен1я  брон- 
Х1альнаго  катарра  этимъ  л-Ькарствомъ.  Характерная 
особенность  даннаго  случая  была  сл-Ьдующая:  Когда 
больная,  посл'Ь  .чегкаго  кашля,  выхаркивала  очень  плот- 
ную, зеленовато-с15рую  массу,  похожую  на  слизь  изъ 
носа  при  насморк-Ь,  то  ей  это  было  весьма  непрхятно, 
всл*дств1е  отвратителнаго  вкуси  мокроты,  гнилого  и 
очень  соленаго,  иногда  и  горькаго.  Отъ  отвращен1я  она 
прямо  тряслась. — Было    назначено  СагЬо  ув^:.  X  ^?  утг 
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ромъ  и  вечеромъ. — Уже  посл-Ь  первыхъ  прхемовъ  на- 
ступило улучшеше,  а  черезъ  2  нед-Ьли  катарръ  совер- 
шенно прошелъ. — (Ье1р2.  рор.  2.  №  19 — 20^. 

58.  Каи${|сит  при  свищахъ    задняго    прохода.    Д-ръ 

Мпзпшйаг  (бъ  1Б(11ап  Ьот.  Еел1е\\г)  сообщаетъ  объ  од- 
номъ  случае  свища  задняго  прохода,  сопровождавшем- 
ся недержан1емъ  мочи  при  кашл'Ь,  который  онъ  совер- 
шенно пзл'Ьчилъ  въ  течен1и  8  дней  посредствомъ  Кае- 
стикума  12^  по  одному  прхему  въ  день. — (Ъ.  Вег1.  Ьош. 
Аег/1о.  1903,  Н.  1/11. 

59.  Соса  при  шуиЪ  въ  ушахг.  50-л'Ёттй  неврасте- 
никъ  Жаловался  на  сильные  шумы  въ  головЪ  й  тугость 
слуха,  которыми  онъ  страдалъ  въ  течете  полугода. 
Изсл'Ьдоваше  уха  обнаружило  лишь  незначительный 
катарръ  .тЬвой  Евстаххевой  трубы.  Больному '  казалось, 
какъ  будто  что  то  давитъ  на  ухо  и  м'Ьшаетъ  слуху,  буд-^ 
то  воздухъ  проникаетъ  черезъ  трубы;  онъ  плохо  с.чы- 
шалъ  свой  голосъ.  Кром'Ь  того  онъ  страдалъ  запоромъ; 
моча  была  б'Ьдна  плотными  составными  частями. 

Было  назначено  Кока  X  3,  два  раза  въ  день,  по 
одной  капл/Ь  въ  ложечк'Ь  воды,  Черезъ  2  нед'Ь.ли  шумъ 
исчезъ. — Продолжать  тоже  1  разъ  въ  день.  Черезъ  6 
нед.  значительное  улучшенхе  слуха,  а  черезъ  10  не  д. 
больной  совершенно  выздоров'Ьлъ. — (Моп1Ыу  Нот.  Ееу. 
1901,  стр.  547). 

60.  Ка1т1а  при  спинной  сухотке.  Д-ръ  Картье  (въ  Кеу. 
Ьош.  Ггапд.  1901,  гс!:.),  сообп1,аетъ  о  3-хъ  случаяхъ спин- 
ной сухотки,  въ  которой  Кольм1я  оказывала  замечатель- 
но успокаиваюп1,ее  дЬйств1е  на  стр'Ь.ляюп1,1я  боли,  со- 
прокождаюп1,1я  эту  бол'Ьзнь. — (2.  Вег1.  Ьош.  Аег2.  1903, 
Н.  1/11). 

61.  Гидрастисъ  ири  язвахъ  языка.  Больной  въ  тече- 
н1и  3-хъ  м-Ьсяцевъ  им4лъ  язву  на  язык^.  Она  находи- 
лась по  сродин'Ь  языка,  была  овальной  формы,  около 
1  дюйма  длины  и  ^1^  д.  ширины,  неглубока,  покрыта 
сЬроватымп  грануляц1ямп,  отд^лепхе  густое,  желтое. 
Трещины  по  краямъ  языка;  колюш,1я  бо.ли  при  движе- 
ши.  Железы  не  оп}^хши.  При  надавливан1и  подъ  ло- 
жечкой, боль  зд^Ьсь  и  остро  стр'Ьляюш,1я  боли  вдоль  пи- 
щевода. Кашель  съ  св'Ьтложелтой  мокротой.  Сифили- 
са у  больного  не  было.  Д-ръ  Гапзенъ  (въ  Копенгаген'Ь) 
назначил7>  ему  Нуг!га8И8  X  1,  три  раза  въ  день,  по  3 
капли,  и  смазывать  язву  растворомъ     НуйгавНв  въ  гли- 


ыкч. 
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церин'Ь  (1:10).  Черезъ  два  месяца  язва  зажила.  Отъ 
РЬозрНог  X  5  исчезли  и  всЬ  остальные  симптомы.  — 
(Нот.  \^ог1а.  1902,  стр.  417). 

62.  Кали  фосфоринуиъ  при  плешивости.  У  25  летней, 
раньше  совершенно  здоровой  женш,ины,  б  нед.  назадъ 
образовалась  круглая  пл-Ьшь  на  голове  Субъективныхъ 
симптомовъ  никакихъ.  Было  назначено  КаИ  рНоврНог.  X 
6  и  обмыванна  37§  карболовымъ  растворомъ.  Въ  те- 
чеши  6  нед.  пл-Ьшь  совершенно  заросла. — (ТЬе  СИиадие, 
1902,  NоV.). 

63.  Тиреоидинъ  прм  псор1аз'Ь.  Д-ръ  Нгипез  сооб- 
ш,аетъ  объ  одномъ  случа-Ь  чешуйчатаго  лишая  (рзопа- 
818),  при  чемъ  сыпью  были  прикрыты  вся  спина,  пред- 
плечья и  голова  до  границы  волосъ.  ВсЬ  прим'Ьненныя 
наружныя  и  внутренняя  средства  не  приносили  пользы. 
Посл-Ь  назначен1я  ТЬугохсПп  X  3,  черезъ  8  дней  нача- 
лось улучшенхе,  и  спустя  4  недели  сыпь  совершенно 
исчезла. — (НаЬпеш.  Моп1Ыу,  1903,  ^ип^). 

64.  Дифференц1альный  д1агнозъ  между  Белладонной, 
Г|0сц1амусъ  и  Страмон|уиъ.  При  ВеНад.  бредъ  бываетъ 
чаш,е  и  сильн-Ье  выраженъ,  при  Нуозс.  бол-Ье  выражены 
непристойные  поступки,  больной  З^гашоп.  страдаетъ  гал- 
кщинащями  (видитъ  крысъ,  чудовиш,а  и  проч.). 

Причина  бреда  при  Ве11ас1. — приливъ  крови  къ 
голов-Ь,  чего  при  бкгашоп.  совсЬмъ  не  бываетъ.  У  боль- 
ного Нуо8с.  замечается  повышеше  температуры,  но 
^•Ьмъ  выше  лихорадка,  т-Ьмъ  незначительн'Ье  бываетъ 
бредъ,  какъ  разъ  обратное  тому,  что  наблюдается  при 
ВеПаа. 

Дал^е,  больной  Ве11ас1.  золъ,  Нуозс  недов^р 
Ч1|въ,  а  81гатоп.  болтливъ. 

Наконецъ,  ВеПай.  им-Ьетъ  ухудшеше  отъ  св-Ьта  и 
шума,  расширенхе  зрачковъ  и  покраснЬше  лица  (толь- 
ко при  пораженхи  пищеварительныхъ  органовъ  лицо 
можетъ  быть  б.тЬднымъ  и  осунувшимся),  тогда  какъ  на 
8<>г<1топ.  указываютъ  расширенные  зрачки  и  бледное 
лицо,  а  ухудшен1е  отъ  св^та  бываетъ  при  немъ  толь- 
ко тогда,  если  св'Ьтъ  отражается  отъ  б.1естяш,аго  пред- 
мета (напр.  отъ  зеркала). — (Мей.  Сеп1^.  1903,  Мау). 
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Письмо  ВЪ  редакц1Ю. 

ПредсЬдатель  Благотворительнаго  Христолюбиваго 
Общества  самопомощи  въ  болЬзняхъ,  въ  С.-Петербург'Ь, 
просить  насъ  напечатать  нижеследующее  сообщеше  о 
задачахъ  этого  О-ва.  Рёд, 

Христолюбивое  Общество  им-Ьеть  ц-Ьлью,  при  со- 
дЪйств1и  своихъ  отдЪловъ  по  городамъ,  организовать 
церковно-приходскхя  попечительства  народной  самопо- 
мощи въ  бол^знЕхъ,  эпидемхяхъ  и  эпизоот1Яхъ,  до  при- 
быт1Я  врача. 

Задача  Общества  пр1Йти  на  помощь  р-Ьшит^льно 
каждому  въ  первый  же  моментъ  его  забол.'квАпш^  чтобы 
не  допустить  до  развитхя  бсч-Ьзни  и  распространешя  ея 
въ  массЬ  населен1я. 

Такая  самопомощь,  въ  основЬ  съ  гигхеной,  Д1эте- 
тикой  и  санитарными  м'Ьропр1ят1ямп,  при  томъ  средст- 
вами безвредными  и  правительствомъ  дозволенными,  въ 
пнтересахъ  и  земскпхъ  врачей,  имЪющихъ  такъ  часто 
д^ло  съ  пац1ентами,  искал-Ьченными  знахарскимъ  вра- 
чеван1емъ. 

Средства  самопомощи  чрезвычайно  дешевы,  такъ 
какъ  могутъ  быть  приготовлены,  подъ  руководствомъ 
лицъ  интеллигентныхъ,  самими  крестьянами  изъ  л']^кар- 
ственныхъ  растен1Й,  разсЬянныхъ  повсеместно,  во  мно- 
жестве и  изобилш,  очевидно,  самимъ  Промысломъ  не 
безъ  цели. 

Применен1е  этихъ  простыхъ  растительныхъ  ле- 
карствъ,  при  первыхъ  заболеван1яхъ,  также  просто  и 
можетъ  быть  доступно  даже  и  грамотнымъ  крестья- 
намъ. 

Въ  огромномъ  большинстве  случаевъ,  какъ  кресть- 
яне, такъ  и  духовенство,  и  школьный  персоналъ  въ 
болезняхъ  совершенно  безпомощны  и  несутъ  потери 
неисчислимыя.  Пр1йти  на  помопц>  народу  въ  этомъ  са- 
момъ  важномъ  и  самомъ  неотложномъ  для  него  деле 
долгъ  каждаго,  кому  дороги  интересы  государства  и 
благо  народа, — ^для  кого  „любите  ближняго"  не  звукъ 
пустой  и  кто  знаетъ,  что  „вера  безъ  делъ  —  мертва 
есть". 

ЧленскШ  взносъ  действ,  чл.  3  р.  въ  годъ  и  член, 
сотрудн.  1  руб.  въ  годъ. 
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На  эти  взносы  будутъ  доставлены  необходимый 
брошюры,  лечебники  и  средства. 

ВсЬ  подробности  объ  Обществ-Ь,  уставъ  его  и  пр. 
можно  им-ЬтБ  отъ  ПредсЬдателя  О-ва  Николая  Федоро- 
вича Федоровскаго  (С -Петербургъ,  Забалканскш  просп , 
д.  №  30,  кв.  9),  а  также  и  чрезъ  редакцш  сВ'Ьстн11ка>. 

Христолюбивое  0-во  самоп.  въ  бол  открываетъ  м'Ьст- 
ные  отд-Ьлы,  кром-Ь  существующихъ  уже,  еще  въ  Пол- 
тав-Ь,  Лубнахъ,  Кхев-Ь,  Чернигове,  Орл-Ь,  Тул'Ь  и  Москв'Ь, 

Къ  съезду  гоиеопатовъ.  Петербургскхе  гомеопаты 
зашевелились  20  сент  было  собраше,  въ  пом'Ьщ,ен1и 
О-ва  Врачей-Гомеоцатовъ,  для  обсужден1я  вопроса  о 
предполагаемомъ  съ'Ьзд'Ь  гомеопатовъ  Сл'Ьдуюп1,ее  соб- 
ран1е  назначено  было  на  30-е  сент  ,  зат-Ьмъ  на  5-е  окт. 
Вообш,е  д15ло  объ  этомъ  „  Съ'Ьзд'Ь '^  ведется  крайне  вяло 
и,  если  будетъ  продолжаться  такъ  и  дальше,  то  мы 
дождемся  его  не  раньше  будуш;аго  столЬт1я. 

ГоиеопаТ1Я  въ  Аиерик'Ь  По  св'Ьд'Ьнгямъ  .Тоигпа!  о^ 
кЬёАшег1с.  Мей.  А88ос1айоп,  въ  Америк'Ь  въ  истекшемъ 
1902/3  учеб.  году  въ  19  гомеопатическихъ  медицин- 
скихъ  школахъ  было    1498  студентовъ. 

Эсперантск!й  иедицинск1й  журналъ.  Съ  ноября  теку- 
щаго  года  въ  Париж'Ь  будетъ  издаваться  медпцинсюй 
журналъ  на  языкЬ  эсперанто  подъ  назван1емъ  „1п- 
1;ег«1»с1а  шесНЫпа  геупо"  (Международный  медицинсшй 
в'Ьётникъ),  при  участии  профессоровъ  Парижскаго  ме- 
дицинскаго  факультета. 

'  Невидииыя  бактер1и.  Какъ  известно,  бактвр1и  отли- 
чаются крайне  незначительными  разм-Ьрами,  такъ  что 
различать  ихъ  можно  только  при  значительныхъ  уве- 
личен1яхъ  микроскопа  и,  кром'Ь  того,  при  окраскЪ  ихъ 
различными  красками  Но  возможно  было  допустить 
Суще  твованхе  такихъ  бактерШ,  которыя  настолько  ма- 
лы, что  ихъ  невозможно  внд'Ьть  лаже  при  самыхъ  силь- 
ныхъ  уввяичен1яхъ  микроскопа,  п  предположить,  что 
быть  можотъ  какъ  разъ  ими  обусловливаются  т'Ь  за 
рязныя  бол1ззни,  для  которыхъ  не  удалось  пока  открыть 
микроорганизмовъ.  И  д-Ьйствптвльно,  въ  пос>л'Т;днее  х^ремя 
удалось  открыть,  что  таюя  болезни,  какъ  напр.  желтая 
лихорадка  у  человека,  ящуръ  а  чума  у  рогатаго  скота, 
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овечья  оспа,  птачья  чума,  табачнал  мозапка  и  в^кот. 
друпя,  вавпсятъ  отъ  мпкроорганизмовъ,  недоступныхъ 
дяя  микроскопическаго  ызсл-Ьдованхя.  Это  доказывается 
сл-Ьд.  образомъ.  Если  пропустить  жидкость,  въ  которой 
разведены  как]я  либо  бактер1и,  черезъ  фарфоровую  евшчу 
(фильтръ)  Шамберлена  или  Китазато,  то  въ  порахъ 
этихъ  св'Ьчей  задерживаются  всЬ  микробы  и  въ  про- 
фильтрованной жидкости  ихъ  н'Ьтъ;  сл'Ьд.  такая  жид- 
кость теряетъ  свою  заразность,  хотя  она  можетъ  содер- 
жать ядовитые  продукты  жизнедеятельности  взятыхъ 
бактер1Й,  такъ  наз.  токсины,  и  быть  поэтому  ядо- 
витой до  изв-Ьстной  степени.  Фильтры  Шамберлена 
и  Китазато  различаются  тЬмъ,  что  второй  им'Ь- 
етъ  бол'Ёе  узк1Я  поры.  Бели  взять  заразительныя 
ВБ1Д'к1ен1я  при  вышеуказанныхъ  бол'Ьзняхъ,  нацри- 
м'Ёръ,  слюну  ящурной  коровы,  разбавить  ее  водой  или 
иной  жидкостью  и  профильтровать  черезъ  ов-Ьчу  Шам- 
берлена, то  полученный  фильтратъ  сохраняетъ  свои  зарав- 
ныя  свойства;  если  же  профильтровать  ее  черезъ  приборъ 
Китазато,  то  получается  совершенно  незаразная  жид- 
кость. Очивидно,  зараза  должна  быть  въ  вид'Ь  каккхъ 
то  форменныхъ  элементовъ,  свободно  проходящихъ  че- 
резъ  поры  перваго  фильтра  (задерживающаго  однако  всЬ 
изв-Ьстныя  намъ  виды  бактергй)  и  застр'Ьвающихъ  въ 
бол-Ье  узкихъ  порахъ  фильтра  Китазато.  Сл-Ьд.  эти 
микроорганизмы  должны  быть  мельче  всЬхъ,  досел-Ь 
изв'Ьстныхъ  намъ. — (^В.  Общ.  Гиг. — 1903  г.,  1юль). 

Доходы  врачей  и  юристовъ.  Въ  №  27  „МесИсхп!  сЬе 
ЕеГогт"  приводится  крайне  интересное  сравненхе  до- 
ходовъ  Берлинскихъ  врачей  и  присяжныхъ  повЬрен- 
ныхъ.  Число  врачей,  доходы  которыхъ  отъ  прак- 
тики и  съ  имущества  въ  1902  году  не  превы- 
шали 3000  марокъ  (около  1400  р.)  составляло  30,9^0 
общаго  числа  ихъ;  юристовъ  же,  доходъ  которыхъ  отъ 
одной  лишь  практики  былъ  не  больше  3000  марокъ, 
было  всего  107о«  Дохода  отъ  3000 — 5000  марокъ  им-Ьян 
17,37о  врачей  и  127о  присяжныхъ  пов-Ьренныхъ.  Отъ 
5000—10000  марокъ  им-Ьли  27,87о  врачей  и  ЬО^/^  юри- 
стовъ, Отъ  10000  до  15000  мар.  въ  годъ  им-бли  7,5*/^ 
врачей  и  127о  юристовъ.  Въ  число  доходовъ  юристовъ 
не  включены  доходы  отъ  нотархальныхъ  конторъ  (око- 
ло 22%)  и  принадлежащихъ  имъ  имуществъ.  Такимъ 
образомъ  разница  между  доходностью   профессхи  врача 


№  10.  ХРОНИКА  и  смъсь.  343 

и  юриста  весьма  значительна,  и  она  еще  увеличится, 
если  принять  во  внимаше  количество  труда,  какое 
должны  посвящать  на  исполнен1е  своихъ  обязанностей 
т*  и  друг1е.— (Р.  Вр.  №  28). 

Пастеровское  л'Ьчен1е  бешенства.  Проф  гиг1ены  въ 
ПеруджШскомъ  университет'Ь,  д-ръ  Дуата  напечаталъ 
статью,  въ  которой  рЪзко  нападаетъ  на  л-Ьчеше  б-Ьшент 
ства  по  способу  Пастера  (прививками),  считая,  что  это 
л-Ьчеше  способно  лишь  причинять  бешенство,  а  не 
выл-Ьчивать  его. — (Мес11с.  Касок!,  б  8ер1. — Р.  В  №  37  ) 

Въ  Варшав-Ь  открылось,  кажется  первое  въ  Рос- 
сш,  Общество  вегетар'тнцевъ.  ЦЪль  О-ва — распространеше 
зегетар1анской  д1эты  и  св'Ьд'Ьнхй  о  вегетар1анств'Ь,  его 
значенш  съ  точки  зр-Ьтя  физическаго,  умственнаго  и 
моральнаго,  развит1я  и  проч. 

Въ  Енатеринославсной  ЛЬчебни!;^  для  алкоголиковъ 
изъ  338  чел.  больныхъ  излечено  отв  запоя  гипнозомз 
274  чел.— (Южн.  Обозр.  №  2267). 

Число  лицъ,  достигшихъ  ста  л^тъ,  въ  Росс1и,  но  дан- 
нымъ  всенародной  переписи  1897  года  для  60  губер- 
шй  съ  населешемъ  въ  87  мил.,  составляло  4117  чел. 
(приблизительно  1  ня  20000  чел.),  при  чемъ  женщинъ 
въ  17.2  ра-зъ  больше,  нежели  мужчинъ. — (Нов  Вр.  б/1х. 
—Р.  В.  №  37.) 

НЕКРОЛОГЪ. 

Тимофей  Фильдъ  Алленъ  1-. 

5  декабря  прошлаго  1902  г.^  умеръ  изв-Ьстный  аме- 
рикансшй  гомеопатъ  д-ръ  Т.  Ф  Алленъ,  издатель  изв-Ьст- 
ной  „Энциклопедш  чистаго  лЪкарствов'Ьд'Ьнхя"  Сооб- 
щаемъ  о  немъ  н-Ькоторыя  св'Ьд'Ьнхя,  извлеченныя  изъ 
2е1кбс11г.  Вег1.  Ьот.  Аеггке  (1903,  Н.  1У) 

Алленъ  (Т1то1}Ьу  Б'хеИ  А11еп)  родился  24  апреля 
1В37  г.  въ  Вестминстер'Ь.  Медицинское  образован! в  по- 
лучилъ  въ  Нью-1орскомъ  Университет-^,  въ  которомъ 
въ  1861  г.  получилъ  степень  доктора  медицины.  Сна- 
чала онъ  служилъ  военнымъ  врачемъ,.  зат'Ьмъ  пере- 
шелъ  на  частную  практику  и  поселился  въ  Нью- 
1орк'Ь. 

ВскорЪ  онъ  былъ  прпглашенъ  профессоромъ  хи- 
мш  въ  женскхй  институтъ  въ  Нью-Хорк-Ь,  а  зат'Ьмъ  лек- 
торомъ  анатом1и  въ    Нью-1орсюй     же     гомеопатичеокш 


344  НЕКРОЛОГ  ъ.  №10. 

Институтъ.  Позже  онъ  получилъ  каеедру  фармаколо* 
г1и  и  тврап1и,  которая  п  подала  ему  поводъ  къ  созда- 
Н1Ю  его  безсмертнаго  труда  Первый  томъ  его  экцикло- 
пед1и  (Епсус1орес11п  оГ  Риге  Ма1ег1а  МеЙ1са)  вышелъ  въ 
1874  г.,  а  посл'Ьдн^й  10-й  томъ  спустя  только  б  л-Ьтъ. 
Къ  этому  труду  онъ  присоединилъ  Указатель  симпто- 
мовъ^  около  1200  страницъ.  Зат-Ьмъ  онъ  издаетъ  Напй- 
Ьоок  о{  Ма1ег1а  МесИса  апй  Ношорора11с  ТЬегареиисб  (Ру- 
ководство фармакологхи  и  гомеопатическаго  лечешя). 

Въ  1867  онъ  получи лъ  м-Ьсто  при  гомеопатичес- 
комъ  госивтал-Ь  для  глазныхъ  больныхъ  и  результа- 
томъ  этого  явилось  изданное  имъ  вм-Ьст-Ь  съ  Норто- 
номъ  0рМЬя1т1с  ТЬегарви^1С8  (лечен1е  глазныхъ  болез- 
ней)—Ьъ  1872  г.  онъ  сд'Ьлался  дпректоромъ  глазной 
клиники  и,  благодаря  ему,  это  учреждете  получило  по 
духовному  зав-Ьщаваю  отъ  одной  его  благодарной  па- 
ц1ентки  100,000  долларовъ. 

Въ  1886  году  онъ  былъ  избранъ  президентомъ 
Американскаго  Института  гомеопатш. 

Въ  1894- г.  онъ  былъ  назначенъ  президентомъ  го- 
спиталя; но,  кром-Ь  того,  онъ  занЕмалъ  еще  ц-Ьлый  рядъ 
разныхъ  должностей.  Въ  это  время  онъ  занялся  серюз- 
но  ботаникой;  его  коллекщя  растеши  заключала  около 
5000  видовъ.  Кообще  Алленъ  былъ  весьма  разносторонн1Й 
чолов'Ькъ.  Такъ  онъ  также  основательно  зналъ  музыку. 

Основой  его  жизни  былъ  безпрестанный  упорный 
трудъ.  Его  острый  умъ,  всестороннее  образоваше,  ред- 
кая способность  все  зам-Ьчать  и  ум^нхе  все  это  исполь- 
зовать создали  ему  обширную  частную  практику  и  де- 
лали его  нез^м'Ьнймымъ  челов'Ькомъ  на  разныхъ  обще- 
ственныхъ  должностяхъ,  изъ  которыхъ  каждая  въ  от- 
д-Ьльности  способна  была  бы  поглотить  всю  энергш  обык- 
иовеннаго  человека.  Его  энерг1я  казалось  не  поддавалась 
и  старости,  пока  въ  октябре  1901  г.  поразивш1Й  его  ударъ 
не  паралпзовалъ  его  деятельный  умъ  и  прилежный  ру- 
ки 5  ноября  1902  г.  его  не  стало.  Онъ  умеръ  на  66-мъ 
году  жизни. 


о  Б  Ъ  я  в  л  Е  Н  1  я. 


Приглашается  врачъ-гомеопатъ  ;;мье;ся'Ро™  «2  " 

го  посл1^дователей  тьи^^опаттп,  но  н'Ьп!  крвча-голл'ОпатЕь  Зи  по- 
дробностями прогятъ  обращаться  еъ  гомеоттатическую 
аптеку  {Соборная  площадц  домъ  Ростовцева),  къ  нровшору 
Петру  Аитоновпчу  Вольском ^\ 


■^Г" 


Отъ    д-ра    Е-  Я.  Дюкова    (Харьковъ,    ЕкатеринославскаЕ 
уд*^  №  36)  можно  получать  сд^дующ1я  изданЬ! : 

В1етЕЕКЪ  ГомбопатЕческоЙ  МедицЕЕЫ  за  1000, 1901  и  1002  гг^ 

Ц:Ьна  за  наждыЛ  годъ  3  руб*  съ  ысрес;  при  выписке  за  всЬ 
т[)а  года  307о  уступки. 

Тералеетинар  Рз^конодотво  кь  д-Ь^еп^то  бол^^зпей  по  го- 
меопатической методе  Гажемаиа.  Д-ра  Юза,  прс^фессора 
л'Ькарствов'Ьд'Ьи1я  и  терапгп  въ  Лондонской  гомеонатп- 
ческой  Школ-Ь,  Переводъ  съ  посл-Ьдвяго  апгл^пскаго 
издан1я  съ  прим-Ьчангамн  п  добавлешямп  Д-ра  Е.  Дюеоез. 
Ц-Ьна  3  руб.,  въ  переплет-Ь  3  руб.  50  код, 

(Въ  этомъ  руколодств-Ь  нашло  себ!1  м-Ьсто  только  то,  что  получило 
всеобщее  признан! р  или  имЬетъ  за  себя  в'ёск1Я  свидетельства  "автО' 
рЕтетовъ,  п  при  тояь  11ров']^рсиноо  личнымъ  обшпрнымъ  оиыто^ъ  ав- 
тора. Все  это.  въ  связи  съ  возможной  точностью  показан (Й  для  Л'1ка1ь1 
ственныхъ  срсдствъ  и  иемногос^огпемъ  въ  отношен! ц  количества 
средствъ  вообще,  д^лаетъ  квнгу  В^за  классическимъ  рувоводствомъ 
кт.  гомеопатическому  л^чен1Ю,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гоме  о  и  атам  и  -пр  ач  ам  и) . 

Что  такое  гомеоЕатЫ?  Д-ра  Е,  ДшЕОва.  Второе  перера- 
ботанное нядан1е*  Ц'Ьна  '25  коп. 

За  и  противъ  гомвопат1и*  Д-ра  Е.  Дшнова.    Щна  50  коп. 

Что  такое  элвнтро-гомвапат1я?  Д-ра  Е.  Дюнова.  Ц^на  25  коп. 

ГомеопатЕя,   накъ  аолросъ   зеиско-общеетвонкой  медицины. 

(По  новоду  прсп)й  )»  гомеоиапи  на  Харьковскомъ  Гу- 
бернскомъ  Земскомъ  Собран! л  1898  г*).  Д-ра  Е,  Дююва, 
Ц-Ьна  25  КОЕ, 


и  продается  во  всЬхъ  книжныхъ  магазинахъ' 
АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 

подъ  редакщей  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произведен1я  сл-Ьдующихъ  совре- 
менныхъ  украинскихъ  авторовъ: 

1.  И  Франко.— 'сВъ  краю  лю- 
дожеривъ>,«Фрагмонтъ>,сЗъ  Вур- 
вутськихъ  иисень»,  «М.  Вороно- 
му >,(послан1е)  и  др.  стихотворен1я. 

2.  Леся  Хкраинна.—  «Рытмы», 
сЁврейськи  мелод1И>. 

3.  М.  Старыцькый.  —  «Чарив- 
ный  сонъ»,  святковый  жартъ  въ 
1  д1ю  и  стихотворентя. 

4.  И.  Левицькый.  (Нечуй)— сРо- 
ковый  украинсъкый  ярмарокъ». 

5.  0.  Кобылянська.— сМои  ли- 
л1и»,  П0Э31И  въ  ПрОЗЕ. 

6.  Б.  Гринченко.  —  Стйхотво- 
рен1я. 

7.  Н.  Кобрынсьна.— «Рукы>, 
сВидцвитае»,  психоррймы, 

8.  В.  Са111йленно.  —  Стихотво- 
рен1я. 

9.  А.  Крыиськый.— <Сир1йськи 
згадкы»,  стихотворен1я. 

10.  М  Коцюбынськый.— «На  ка- 
мени>,  аквареля. 

110.  Маковей.-Стихотворен1я. 

12.  Людмыла  Старыцька.  — 
«Сапфо»,  урывокъ  зъ  драматыч- 
нои  картыны. 

13.  П.  Грабовськый.— «Голосъ 
кары»  и  друг.  стихотворен1я. 

14  Г.  Хоткевычъ.— «Апа  ра8- 
81()па1;а»,  «Жыттеви  аналог1и». 

15.  М.  Чернявбькый;— Стихо- 
творен1я. 


16.  В.  Щуратъ.—  €дъ  новыхь 
11исенъ>  и  др.  стихотворен1я. 

17.  Е.Маидычевсьный.— «Коли 
сонце  сходыть»,    «Для  життя». 

18.  И.  Лыпа  —  «Туркы»,  фан- 
таз!  я. 

19.  Н.  Кибаяьчячъ.— СтихотвО' 
ренЫ. 

20.  А.  Крушельиыцьный  —  сПе- 
рсдъ  кладкою»,  оповидання. 

21.  М.  Колцуняиъ.  —  «Молоде 
мученыкы»,  фрагменты. 

22.  П.  Кар|1аноькый.~«Зъ  за- 
пысокъ  самовбыйця»  и  друг,  стн- 
хотворен1я. 

23.  В.  Кравченко.  —  «Я  и  Ла- 
зо ръ»,  ооовйдання, 

24.  0.  Роианова.— Стихотво- 
рен1е. 

25.  М.  Слободнвна- сВпершо 
на  самоти»,  пошлюбни  думкы. 

26.  П.  Тансычъ.— «Стихотво- 
рен1е. 

27.  Л.    Лопатынськый. — 
€ Байка». 

28.  М.  Корчинськый.—  Стих;о> 
творен10, 

29.  М.  Вороный.  —  «Икаръ»^ 
«Мандривни  элег1и»,  «Днипровн 
спогады»,  «Поэз1я  п  проза»,  «Л.о 
моря», «И'  Франкови»  (видповидь. 
ка  послание)  и  друг,  стихотво- 
рен1я. 


Оригинальный  рисунокъ  Гна  Обломк-Ь)  художника  0ЕРГ1Я 
ВАСЫЛЬКОВСЬКОГО 


Щна  книги  на  простой  бумаг*  1  *р.  20  к. 
Складъ  издан1я— въ  Одесс^^,  у  доктора  И.  М. 


,  на  веленевой  1  р.  вО  к, 
Луценко  (Херсонская  48). 


При  покупюь  не  менгье  Ю  жземпллровъ^  ди.лаеп'ся  /07©  уступки. 
Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


^^^      Открыта  подписка  на  1904  г.        6-^-°^' 


НАУЧНО-СПЕЩАЛУУЙ  и  ВЫТОВОЙ 

ЕЖЕМИСЯЧВЫЙ  ЖУРВАЛЪ 

В^СШКЪ  ГОШОПАШБСКОЙ  МБЩИШ 

Кз|.  1|сссип  Ршнанпсип  Ицссти 

ПОДЪ   РЕДАКЦ1ЕП 

Доктора   ;йедицины    X.  }/1.  уТуцехко. 


Въ  будущемъ  1904  году  ((В-Ьстникь  Гомеопати- 
ческой  Медицины»,    будеаъ   издаваться   Обществомъ, 
ПОДЪ  тою  же  редакц1ей  и  по  той  же  программ*,  какъ 
и  въ  текущемъ  1903  г.,  а  именно: 

1)  Статьи  руповодящгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Ери- 
тика  и  библгографгя,  У)  Жорреспондепцш,  У1)  Хро- 
ника и  смгъсь,  У II)  Лерененыгоступившихъ  въредак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журнадъ  будетъ  выходить  ежемесячно,  книжками  отъ 
2-хъ  до  3-хъ  печатвыхъ  листовъ.  За  3  л'Ьтнихъ  ы'Ьсяца 
будетъ  выпушенъ  одпвъ  тро!1ной  воиеръ. 

Журвалъ  пм'Ьетъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сакщихся,  во  1  хъ,  теорхи  и  практики  гомеопатическаго 
1ече1пя  и  во  2-х'ь,  общественно-бытовой  стороны  дФла  го- 
меопат1и  въ  Россзи  н  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  прежнему  обращено  0С1  бенное  вни- 
иан1е.  Потому,  кром*]^  изложен]я  еушногти  бол1ззней  и  ле- 
чен1я  ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обранцено 
также  внпман1е  па  профилактику,  гиг1ену,  дхэтетику  и  проч., 
на  важное  значенхе  которыхъ  въ  борьб'Ь  съ  бод'Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью    основатедемъ  го- 
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меопат1И  еще  сто  л-Ьтъ  тому  назадь  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлен1Й. 

Такъ  какъ  медицинскхя  сб'ёа'Ьн1я  важны  для  всякаго, 
не  только  жипущаго  гд'б  либо  въ  захолусть'Ь,  лишеннонъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд*  им1)ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЪмъ  евоимъ  чптате- 
лямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1Иу  такь  и  т'ёмъ^  которые  будутъ  искать 
въ  журнале  лишь  практическихъ  сн'Ьд1ш1Й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ёзняхъ 

Подписная  цгъна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  уубляу  па  72  го5а  1  руб.  50  коп. 

Пробные  №М  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1'Му  Апргълю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлент  Общества  и 
Редакцт  журнала:  Херсонская  52,  въ  Одессе. 

Ц*на  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  7^  стр. — 6  руб., 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц'Ьна  двойная.  __«._ 

йориек!  на  хурналъ  на  текущИ  1903  го|ъ  вршмтм. 

Въ  Редакщп  жу2:>11ала  „В'Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса^  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармаколоНя. 

Лекщи,  читанныя   въ  Гапемановской   Медицинской   Коллег1и  въ  Фи- 

ладельфш  иокойнымъ  профоссоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  Л.  М.  Луи,енко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностям  ь 
сторонниковъ  гомеопатнческаго  п'Ьченхя,  Редакц1я  сВ-Ьст- 
ника>  хот-Ьла  было  дать  въ  видЪ  ирплон{ен]я  къ  жур- 
налу, начиная  съ  будушаго  1904  г.,  ^Клиническую  фар- 
макологт»   проф    Е   Фаррипгтона. 

Съ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид^    от- 
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д-Ьльныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1837  г.,  въ 
журналахъ  „Гомеопатичоск1й  ВЪстиикъ'*,  „Врачъ-Гоме- 
опатъ"  и  „В-Ьстнпкъ  Гомеопатической  Медицины", 
Печатаемый  нами  въ  настоящее  время  статьи  „Соли 
натр1я*'^  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вгтд'Ьтъ  иск  достоинства  этой  кни- 
ги. Прп  своемъ  иоявлен1и,  лекции  проф.  Фарриттоиа 
были  встр-Ьчены  гомеопатпческпмъ  мдромъ  съ  такпмъ 
же  сочувств1емъ,  какъ  и  изв-Ьстипя  „Фармакодвнамика" 
Юза,  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друпе  евро- 
пейск1е  языки.  Въ  самомъ  д^л-Ь,  прим'Ьненный  авто- 
ромъ  сравнительный  метод7>  изучвн1я  л-Ькарствъ, — сли- 
чен1е  отдЪльныхъ  л-Ькарственныхъ  картпнъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбнраемымъ,  —  представнлъ 
весьма  удобное  нововведен1е  для  пзучен1я  и  практиче- 
скаго  прпм'Ьпен1'я  нашей  л-Ькарственной  сокровищницы. 
Это  былъ  трудъ,  требовавш1й  громадной  эрудиц1и  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  челов-Ьку 
съ  исключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  пзученш  нашей  фармаколопи. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическпхъ  ц^лей,  недостаточно  быть  съ  нпмъ  зна- 
комымъ  въ  вид-Ь  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  пм-бть  его  ц'Ьликомъ,  вм'Ьст'Ь  съ  при- 
ложен нымъ  къ  нему  алфавитнымъ  указателемъ  по  д-Ь- 
карствамъ  н  бол'Ьзнямъ,  дающнмъ  возможность  легко 
д-Ьлать  нсобходимыя  справки.  Потребность  для  насъ, 
русских'ь  гомеопатовъ,  въ  кнпгЬ  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  п  дана,  то 
причиной  тому  ея  иначительный  объемъ  и  потому  до- 
роговизна издан1я.  Прп  печатании  ея  въ  формат*  „Вест- 
ника" и  тЬмт>  же  убористымъ  шрифтомь,  она  соста- 
витъ  не  меитье  60  печатных^  листоод. 

Чтобы  восполнить  однако  существующей  весьма  су- 
щественный проб'Ьлъ  вь  русской  гомеопатической  лп- 
тератур-Ь,  Редак1ия  „В-Ьстника"  р-Ьшилм  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд-Ьльнымъ  издан1емъ  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  вид-Ь  ежем'Ьсячныхъ  прилож^"Н1Й  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слишкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (около  5  л'Ьтъ). 

Поэтому  редакц1'я  нашла  бол'Ье  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отдельной  подписк'Ьва  слйдующихъ 

уСЛ0В1ЯХЪ- 
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проф.  6,  ^арриигтоиа. 
булетъ  выходнтъ  выпусками  по  10    печати,    листовъ.    Все 
издаше  будетъ  закоичеио  въ  2  года.  Ц1иа  книги,    по    под- 
писи!, для  члеяовъ  Одесскаго  Гаиемаиовскаго   Общества  и 
подпнсчиковъ  журнала  В&сти.  Гом.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 

гихъ   лнцъ~5  руб.«  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Но  издаше  будете  начато  лишь  вп  томд  случат^  если 
наберется  не  менте  300  подписчиковз  на  него. 

Поэтому  редакд1я  покорн-Ьйше  просить  всЬхъ 
гг.  подписчиковъ  на  журналъ  и  гг.  членовъ  О-ва 
поспешить  возобновлешемъ  подписки  на  журналъ  на 
будущ1й  1904  г.,  съ  ув'бдомлешемъ,  желаютъ  ли  они 
также  подписаться  и  на  книгу  Фаррингтона. 

Остальныхъ  же  лицъ  просятъ  лишь  уведомить 
Редакщю  о  своемъ  желан1и  подписаться  на  книгу 
Фаррингтона  и  приложить  марку  на  отв^тъ.  Когда 
соберется  необходимое  число  подписчиковъ,  вс*  они 
будутъ  ув-Ьдомлены  о  томъ,  что  издаше  состоится, 
и  должны  будутъ  внести  необходимый  деньги  въ 
возможно  кратчайш1й  срокъ,  поел*  чего  и  будетъ 
приступлено  къ  печатанш  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  (5 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можетъ  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по  1  руб.: 
при  подписке,  послЪ  первого  и  третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  послЪ  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан1ю  выпуски  кппги  могутъ  иысылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  порвыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующте  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Кннга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрытш  подписки,  ц&на  ея  будетъ  увелячена. 


о  преподаван!и  жедЕЦнны  въ  семинармажъ. 

Въ  прошло мъ  Лк  < Вестника»  мы  об-Ьщалн  вы- 
сказаться по  поводу  помещенной  нами  статьи  Свя- 
щенника «Деревня  и  медицина» • 

Въ  этой  статье  достаточно  ясно  обрисована 
нужда  деревенскаго  обывателя  въ  медпцинскомъ  по- 
собш  и^  если  не  совершенное  отсутствхе^  то  во  вся- 
комъ  случа-Ь  крайняя  недостаточность  для  него  этого 
пособ1я,  не  смотря  на  существоваше  земской  медицины, 
которая  поглощаетъ  значительную  час^ть  (въ  среднемъ, 
кажется,  около  трети)  земскихъ  средствъ.  Такимъ  об- 
разомъ  сельскому  обывателто  приходится  волей-не- 
волей, приб-Ьгать  къ  самопомощи,  чтобы  обезпечить 
себ^Ь  хоть  какое  нибудь  медицинское  пособ1е,  чтобы 
обезпечить  себ*,  въ  лучшемъ  случа'Ь,  хоть  первую 
помощь  до  того  времени^  когда  онъ  сможетъ  восполь- 
зоватьсл  услугами  своего  земскаго  ияи    иного  врача. 
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Авторъ  вышеупомянутой  статьи  говорить,  что  недоста- 
токъ  лучшей  врачебной  помощи  гонитъ  нашего 
крестьянина  къ  домороп1,епнымъ  д-Ькарямъ, — знахарямъ, 
бабкамъ  и  проч.  и  полагаетъ,  что  сельскзе  священники 
могли  бы  усп-Ьшн^^е  охранять  свопхъ  прихожанъ  отъ 
эксплотащи  ихъ  нев-Ьжестпеннымп  знахарями,  если  бы 
сами  обладали  хотя  некоторыми  медицинскими  зна- 
Н1ЯМИ  и  могли  оказывать  своимъ  прихожанамъ  бол^е  ра- 
зумную медицинскую  помощь.  Такпмъ  образомъонъ  при- 
ходить къ  необходимости  для  сельскихъ  священниковъ 
медицинскихъ  знан1й,  къ  необходимостп  въ  этихъ  ц-Ь- 
ляхъ  преподавашя  медицины  въ  семияархяхъ  и  въ  особен- 
ности напираетъ  на  то,  что  для  такихъ  сельскихъ  л'Ь- 
карей,  какими  могутъ  явиться  деревенек! е  священ- 
ники, особенно  полезно  знан1е  гомеопатической  меди- 
цины, огромную  пользу  которой  онъ  свид'Ьтельству- 
етъ  по  личному  опыту  и  опыту  свопхъ  зпакомыхъ. 

Не  смотря  на  все  свое  пресловутое  нев-Ьжество, 
нашъ  селянпнъ  прекрасно  понимаетъ  всю  недостаточ- 
ность медицинскихъ  позкан1Й  своихъ  знахарей  и  охотно 
обращается  къ  т-Ьмъ,  отъ  кого  над-Ьется  получить  бол'Ье 
разумную  помощь.  Мы  знаемъ,  что  всяшй  толковый  и 
внимательный  земск1й  врачъ  всегда  пртобр^таетъ 
большое  дов-Ёрхе  своихъ  деревенскихъ  пац1ентовъ.  За 
отсутств1емъ  такового,  онъ  охотно  обращается  къ 
своимъ  поы-Ьщикамъ  и  священникамъ  за  медицин- 
скою немощью,  очевидно  считая  ихъ  бол'Ье  знаю- 
щими, нежели  ихъ  доморощенные  знахари,  къ  кото- 
рымъ  онъ  обращается  лишь  за  отсутствхемъ  всякой 
иной  медицинской  помощи.  Но  для  того,  чтобы  ока- 
зывать медицинскую  помощь,  нужно  им-ёть  соот- 
в-Ьтственвыя  знан1я.  И  эти  знашя  особенно  необ- 
ходимы для  нашего  деревенскаго  священника,  ко- 
торый въ  силу  своей  органической  связи  съ  дере- 
венскимъ  обитателемъ,  являясь  его  наставникомъ  и 
руководителемъ     въ     вопросахъ     этики,      врачевате- 
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лемъ  ВЪ  недугахъ  души,  поневол*  сталкивает- 
ся на  каждомъ  шагу  и  съ  болезнями  т*ла  своихъ 
пасомыхъ  и  доллсенъ  ум-Ьть  дать  имъ  добрый  сов'бтъ  и 
ВЪ  этомъ  отношен1и.  И  не  можеть  же  этотъ  добрый 
сов'бтъ  заключаться  только  въ  словахъ:  «Подожди, 
милый!  вотъ  пр1'Ьдетъ  докторъ  (хорошо  еще,  если 
на  это  есть  хоть  надежда!),  онъ  теб-Ь  помолсетъ  А  пока 
помолимся  Богу,  чтобы  онъ  скор-Ье  пр1*халъ)).  Въ 
род*  изв-Ьстной  лирницкой  п-Ьсни:  «Пожды,  мылый,  не 
вмирай!  Кулешыку  дожидай!» 

Но  медицинсшя  св'Ьд'бшя  необходимы  свяш,ен- 
нику  не  только  для  его  паствы,  но  и  для  себя  лично 
и  своей  семьи.  В-Ьдь  онъ  такясе  безпомощенъ  въ  де- 
ревне, въ  случа*  заболевания,  какъ  и  его  прихожане. 
А  поводовъ  для  такого  забол-Ьватя  у  него,  по  роду 
его  службы,  еп1;е  даже  больше,  нежели  у  нихъ; 
особенно  для  забол^вашн  заразными  болезнями,  тре- 
бующими особенно  скорой  помощи. 

Въ  последнее  время  и  въ  печати,  и  въ  обществ-Ь, 
и  въ  спец1альныхъ  сферахъ,  медицинскихъ  и  прави-^ 
тельственныхъ,  много  говорится  о  популяризащи  меди- 
цинскихъ св*д*н1й;  появилось  много  популярныхъ 
медицинскихъ  журналовъ,  читаются  лекщи  и  проч. 
Уже  больше  трехъ  л'Ьтъ,  какъ  поднятъ  и  въ  прин- 
цип* р-Ьшенъ  вопросъ  объ  обязательномъ  преподава- 
ши  въ  старшихъ  классахъ  духовныхъ  семинарШ  ме- 
дицины. Но  такъ  какъ  медицина  очень  обширный 
предметъ,  то  надо  было  ближе  определить,  что  имен- 
но изъ  медицинскихъ  наукъ  и  въ  какомъ  объемЬ  пре- 
подавать семинаристамъ.  Сначала  было  решено  пре- 
подавать имъ  народную  медицину.  По  этому  поводу 
д-ромъ  Дюковымъ  была  помещена  настраницахъ  ((Вест- 
ника» за  1900  г.,  въ№  7,  прекрасная  статья  подъзагла- 
В1емъ  ((Духовенство  и  народная  медицина» .  Въ  текущемъ 
году  ((Обществомъ  русскихъ  врачей  въ  память  Н.  И. 
Пирогова»  было  возбуждено  ходатайство  передъ  Сино- 
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домъ  о  введеши  въ  учебныхъ  заведешяхъ,  состо- 
ящихъ  въ  в-Ьд-Ьнш  Св.  Синода,  преподавашя  соматологгх1 
и  гиггелы,  на  что  посл-Ьдоваль  въ  иол^  сего  года 
сл'Ьдую1Ц1й  отв-Ьтъ.  (Приводимъ  его  цФликомъ):  «Въ 
виду  того,  что  элемептарныя  св'Ьд'Ьн1я  по  медицин^Ь 
и  типеяЪ  преподаются  въ  настоящее  время  во  мно- 
гихъ  духовныхъ  семинар1яхъ,  въ  качеств*  необяза- 
тельнаго  предмета,  а  также  и  въ  н-Ькоторыхъ  епар- 
Х1альныхъ  женскихъ  училищахъ,  а  по  новому  уставу 
женскихъ  училищъ  духовнаго  ведомства  начальныя 
св'Ёд'Ёшя  о  гипен-Ё  введены  даже  въ  число  обяза- 
тедьныхъ  предметовъ  изучен1я,  св.  Синодъ  опред*- 
ляетъ:  предоставить  Синодальному  Оберъ-прокурору 
сообщить  Правлен1Ю  Общества  русскихъ  врачей  въ 
память  Н.  И.  Пирогова,  что  со  стороны  св.  Синода 
не  встр-Ьчается  препятствхй  къ  тому,  чтобы  въ  ду- 
ховныхъ семинархяхъ  и  въ  женскихъ  епарх1альныхъ 
училищахъ  вводить  преподаванхе  соматолопи  и  об- 
щей гипены  въ  качеств-Ь  необязательнаго  предмета, 
если  будутъ  изысканы  на  это  местный  епарх1альныя 
средства»*). 

Итакъ  гг.  представителями  медицины  решено,  что 
напшмъ  сельскимъ  ((батюппсамъ»  и  «матушкамъ» 
нужны  только  знашя  соматолопи  (т.  е.  анатомш  и 
физ1олог1и, — объ  устройств*  И  отправлешяхъ  челов-Ьчес- 
каго  тЬла)  и  гипены.  Но  то  ли  хотятъ  имъ  дать 
гг.  врачи,  что  имъ  дМствительно  нужно?  Въ  самомъ 
д'бл'Ь,  св'Ьд'Ьн1я  по  соматолопи  и  гипен*  несомнЬнно 
расширятъ  кругозоръ  учащихся  въ  семинархяхъ  и  жен- 
скихъ епарх1альныхъ  училищахъ  въ  пониман1и  ими  при- 
роды, они  сд'блаютъ  ихъ  бол'Ье  компетентными  въ 
санитарныхъ  вопросахъ,  но  собственно  медицинскихъ 
св'Ьд'Ьшй,  понимая1я  бол'бзненныхъ  процессовъ  и  ум-Ьтя 
ихъ  лечить,   они  не  дадутъ   имъ  никакихъ,   и  буду- 


♦)  Р.  в.  1903  г.  №  31,  стр.  1115. 
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пце  священники  и  ихъ  жены  будутъ  также  безпомощ- 
ны,  ВЪ  случа-Ь  забол*ван1я,  какъ  и  теперь.  ВсЬ 
эти  знашя  полезны  для  подачи  сов-Ьтовь  здоровымъ, 
а  для  больныхъ  они,  по  меткому  выражешю  д-ра 
Дюкова,  «будутъ  назидательны  лишь  заднимъ  числомъ, 
такъ  какъ  будутъ  поучать  больного,  какъ  ему  сле- 
довало раньше  яшть,  чтобы  здоровымъ   быть». 

Итакъ,  предложен1е  О-ва  русскихъ  врачей  въ 
память  Н.  И.  Пирогова  вовсе  не  является  р*шешемъ 
вопроса  о  болъшемъ  обезпечеваи  сельскаго  населешя 
врачебной  помощью.  А  причина  такого  неудовлетво- 
рительнаго  р-Ьшешн  этого  вопроса  представителями 
медицины  заключается  въ  сл-Ьдующемъ.  Они  пре- 
красно понимаютъ,  что  именно  следовало  бы  препо- 
давать будупщмъ  сельскимъ  д^ятелямъ.  Но  какую  же 
медицину  могутъ  они  имъ  предложить?  Если  фельд- 
шеровъ  обучаютъ  въ  течен1и  н-Ьсколькихъ  л*тъ  спе- 
щально  медицинскимъ  наукамъ  и  не  могутъ  создать 
изъ  нихъ  помощниковъ  для^  врачей,  а  вооруясаютъ 
ихъ  св-Ьденхими,  благодаря  которымъ  они  могутъ  при- 
носить только  вредъ,  вместо  пользы,  почему  и  вы- 
зываютъ  лишь  нарекашя  врачей;  если  чуть  не  6-ти 
лФтихй  курсъ  медицинскихъ  факультетовъ  оказывается 
еще  недостаточнымъ,  чтобы  сд-блать  изъ  обучающагося 
медицине  студента  д-Ьйствительнаго  врача,  а  не 
такого,  о  какихъ  пов-Ьствуеть  въ  своихъ  ((Запискахъ» 
д-ръ  Вереса евъ,—  то  что  же  положительнаго  и  по- 
лезнаго  могуа^  они  сообщить  воспитанникамъ  семи- 
нар! й  и  воспитанницамъ  епархтальныхъ  училищъ 
въ  течеши  т'Ьхъ  немногихъ  часовъ,  которые  они  мо- 
гутъ уд-Ьлить  на  изучен1е  медицины?  Да  и  нель- 
зя же  дать  больше  того,  ч^мъ  самъ  им-Ьешь. 
И  вотъ,  не  желая  давать  «камень»  своимъ  буду- 
щимъ  ученикамъ,  гг.  врачи  предлагаютъ  имъ, 
если  и  не  тотъ  «хл^бъ»,  о  которомъ  ихъпросятъ,  то 
все  таки  «хл-Ьбъ)).  Все  это  прои:*ошло  отъ  неудовлет- 
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ворительности  современной  оффищальной  медицины. 
Не  смотря  на  то,  что  медики  трубятъ  на  всЬхъ  пе- 
рекресткахъ  о  громадныхъ  усп'Ьхахъ,  которые  д*ла- 
етъ  каясдый  день  врачебная  наука,  успехи  эти 
большею  частью  т.  ск.  отрицательнаго  качества,  такъ 
какъ  они  больше  опровергаютъ  старыхъ  медицинскихъ 
воззр-Ьшй,  нежели  создаютъ  новыхъ  св-Ьд-Ьшй.  Ширятся 
св'Ьд'бшя  по  патолопи,  соматолопи,  гипен-Ь,  а  по  ис- 
куству  врачеван1я  --  терап1и,  они  не  ползутъ  даже  по 
черепашьи,  а  движутся  больше  по  способу  рака.Ч*мъ  въ 
самомъ  д-Ьл*  обладаетъ  современная  оффищальная  тера- 
П1Я?  Хирурпей,  которая  завоевала  себ*  солидную  репута- 
щю  и  стоить  на  твердой  почв-Ь?  -  Но  в-бдь  хирурпя  им*- 
етъ  очень  ограниченный  кругъ  прим'бнешя  и  требу етъ 
слишкомъ  спещальныхъ  и  обширныхъ  знашй.  Новыми 
средствами? — Но  в-Ьдь  ихъ  каждый  день  ругаютъ 
въ  спещальной  медицинской  прессЬ,  обзывая  шар- 
латанствомъ,  хотя  на  нихъ  и  составляютъ  свое  ученое 
реноме  гг  модные  врачи.  Серотерашей?— Нов*дь  она 
дала  еще  такъ  мало  действительно  целебны хъ  средствъ,  , 
а  не  рекламируемыхъ  только,  какъ  таковыя  (какъ 
напр.  хотя  бы  нов-Ьйшая  с±и1рлатинная  сыворотка).  Что 
же  еш,е? — Съ  десятокъ  л^ларствь,  перешедшихъ  къ 
намъ  еще  отъ  прад-Ьдонъ,  и  которыхъ  современная  ме- 
дицинская наука  не  усп-Ёла  еще  дискредитировать? 
Но  и  они,  по  видимому,  стоятъ  на  очереди.  Ясно, 
что  при  такихъ  знан1яхъ  и  самому  знающему  врачу 
приходится  очень  осторолсно  лавировать,  чтобы  своимъ 
врачебнымъ  арсеналомъ  не  сд-Ьлать  своему  больному 
вредъ,  а  принести  ему  пользу.  Но  что  же  изъ  по- 
добнаго  опаснаго  и  неустойчиваго  арсенала  можно 
дать,  какъ  оруж1е  для  борьбы  съ  болезнями,  лицу, 
которое  нельзя  посвятить  во  всЬ  тонкости  медицины? — 
Вотъ  почему  они  и  даютъ  только  соматолопю  и  гипену. 
Но  существу  етъ  въ  медицин-Ь  обширная  область 
специфическихъ  л-Ькарствъ,  методъ  для  открытхя  кото- 
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рыхъ  и  способъприм'Ьнешя  былъ  возв'Ьщенъ  Ганема- 
номъ,  область,  по  педоразуы'Ьшю  и  нев'Ьд'Ьшю,  игнориру- 
емая оффиц1альной  медициной  и  къ  которой  она,  т'Ьмь 
не  мен-Ье,  неудержимо  стремится  со  всЬми  своими 
серотерап1ями,  прививками,  фагоцитозами  и  пр.  и  съ 
которой  она  несомненно  сольется  въ  не  такъ  дале- 
комъ  будущемъ.  Гомеопатичесшй  методъ  л^чентя  бо- 
лезней даетъ  въ  руки  калсдаго  безопасное  и  полезное 
оруд1е  для  борьбы  съ  самыми  разнообразными  болез- 
нями, какъ  это  отмечено  и  авторомъ  статьи  ((Деревня 
и  медицина»;  оруж1е,  полезность  котораго  растетъ 
пропорц10пально  количеству  сведеюй  о  немъ.  И  въ  ру- 
кахъ  малоопытнаго  въ  обращсши  съ  нимъ  оно 
приноситъ  немалую  пользу,  какъ  это  доказано 
столетнимъ  опытомъ  применен1я  его  разными  лю- 
бителями гомеопат1и;  въ  рукахъ  же  спещалистовъ 
оставляетъ  далеко  за  собою  пресловутые  успехи  ал- 
лопатовъ.  По  этому,  если  начальства  духовныхъ  заве- 
дешй  хотятъ  дать  своимъ  воспитапникамъ  тотъ  ((хлебъ »» , 
который  они  считаютъ  необходпмымъ  для  ихъ  будущей 
деятельности,  то  пусть  они  приглашаютъ  для  препо- 
давашя  медицины  врачей-гомеопатовъ,  которые  сооб- 
щатъ  своимъ  слушателямъ, — конечно,  въ  пределахъ 
возможнаго,  въ  течеши  того  короткаго  срока, 
какой  може!^  быть  отведенъ  на  эти  чтеюя, — и  необ- 
ходимый сведен1я  по  соматололи  и  гипене,  и  по 
всему  тому,  что  составляетъ  действительное  прхоб- 
ретенхе  современной  медицины,  но  кроме  того  на- 
учатъ  ихъ  пользоваться  имеющимъ  столь  обширное 
применеше  въ  болезняхъ  гомеопатическимъ  мето- 
домъ  лечешя, — за  что  воспитанники  и  воспитанницы 
и  ихъ  будущ1е  пащенты  и  пащентки  скаясутъ  не 
разъ  великое  спасибо  и  лекторамъ  и  своему  на- 
чальству за  приглашен1е  этихъ  лекторовъ. 
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Кислоты. 

Изъ  лекц1й  клинической  фармаколопи  проф.  Е,  Фаррингтона, 
Переводъ  М.  С. 

Ас1(1.  рЬо8рЬог1сит.'— Фосфорная  кислота 

ЕЬиз  1}0х. 

0Ь1па,  Агвешсит,  Уега^гит 
АсЫ.  рНоорНог.   \   Ких  уот1са. 

Реггит.  >  СатрЬога. 

I   ВарЬзха.  ^ 

Сегодня  намъ  предстоитъ  изучить  Фосфорную  ки- 
слоту. Это  соединен1е  кислорода  и  фосфора.  Фосфорная 
кислота  производитъ  слабость  или  обпцй  упадокъ. 
Иногда  она  причиняетъ  временное  возбуждеше,  но  глав- 
ная характерная  черта  этого  л-Ькарства,  это — разслаб- 
ленность,  которая  характеризуется  равнодушхемъ  или 
апат1ей,  оц'Ьпен'Ьн1вмъ  и  духа  и  т-Ьла,  полнымъ  угне- 
тен1емъ  чувствилища.  Больной  не  склоненъ  отвечать 
на  ваши  вопросы.  Его  отв-Ьты  коротки,  состоять  обык- 
новенно изъ  „да"  или  „н-Ьтъ"  и  даются  они  такимъ 
тономъ,  который  показываетъ,  что  больному  не  хочется  го- 
ворить. Бредъ  тихш,  а  не  буйный,  но  сопровождается 
характернымъ  угнетен1емъ  чувствилища  и  бормота- 
нхемъ,  не  разборчивымъ  говоромъ.  Больной  лежитъ  въ  оц-Ь- 
пен-Ьнш  или  въ  оц'Ьпен'Ьломъ  сн-Ь,  не  сознавая  ничего, 
что  происходитъ  вокругъ  него;  но,  проснувшись,  онъ 
бываетъ  въ  полномъ  сознанхи.  Это  характерно  для  Фос- 
форной кислоты.  Вы  видите,  что  она  угнетаетъ  чувстви- 
лище и  вообще  все  т-Ьло,  но  эти  изм-Ьнетя,  въ  изв-Ьст- 
номъ  смысл-Ь,  поверхностны.  Ея  д'Ьйствхе  невидимому 
не  проникаетъ,  такъ  сказать,  глубоко  въ  ткани,  и  не 
производитъ  въ  нихъ  т'Ьхъ  серьезныхъ  изм-ЬненШ,  ко- 
торыя  требовали-бы  такихъ  л-Ькарствъ,  какъ  напр.  ЬасЬе- 
818.  Вы  найдете  вышеупомянутыя  свойства  общими  каж- 
дому симптому  Фосфорной  кислоты,  какой  я  только  ни 
приведу.  Такъ,  вы  не  будете  ждать  съ  дачей  этого  лекар- 
ства въ  позднихъ  (тяжелыхъ)  степеняхъ  бол-Ьзни,  когда 
оц-Ьпен-Ьихе  бываетъ  полнымъ. 

Симптомы,  которые  указываютъ  ва  Фосфорную 
кислоту  въ  тифозной    лихорадк'Ь,  сл'Ьдующхе:  Заострив- 
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Ш1ЙСЯ  носъ,  темносинхе  круги  вокругъ  глазъ.  Больной 
можетъ  страдать  кровотечен1ями  изъ  носа,  но  эти  кро- 
вотечешя,  однако,  не  даютъ  облегчен1я  симптомамъ  въ 
раннихъ  степеняхъ  тифозной  лихорадки.  Это  весьма 
отличительный  симптомъ  отъ  Лйи«  /од?.,  сходнаго  съ 
Фосфорной  кислотой.  Русъ  также  им-Ьетъ  кровотечен1е 
изъ  носа  при  начал-Ь  тифозной  лихорадки,  но  больной 
получаетъ  облегченхе  отъ  этого  кровотечен1Я.  Больной 
ковыряетъ  пальцемъ  въ  носу.  Поэтому  не  всегда  бываетъ 
благоразумно  думать  о  Сгпа  и  предполагать  у  больного 
глисты  потому  только,  что  онъ  ковыряетъ  въ  носу.  У 
него  можетъ  быть  зудъ  въ  носу.  Симптомъ  этотъ  мо- 
жетъ также  происходить  отъ  брюшного  раздражешя. 
При  Ста  онъ  является  отъ  глистъ;  при  Фосфорной  ки- 
слот-Ь  онъ  бываетъ  встЬдствхе  раздражен1Я  Нейеровыхъ 
бляшекъ,  сл-Ьдовательно,  вы  найдете  въ  изобилш  брюш- 
ные симптомы.  Наприм'Ьръ,  животъ  можетъ  быть  рас- 
тянутымъ  и  вздутымъ.  Замечается  значительное  вор- 
чан1е  и  журчаше  въ  живот-Ь.  Бываетъ  часто  поносъ  съ 
этими  симптомами.  Испражнен1я  водянисты,  иногда  не- 
вольны и  содержать  непереваренную  пищу.  Напр.,  мо- 
локо^ которое  вы  дали  вашему  больному,  проходитъ  бо- 
л-Ье  или  мен-Ье  неперевареннымъ  и  съ  обильнымъ  от- 
хождетемъ  в-Ьтровъ  вм-Ьст-Ь  съ  испражнешями. 

Языкъ  сухъ  и  можетъ  им^ть  тёмнокрасную  полосу 
по  средин-Ь;  но  онъ  можетъ  быть  также  блЪднымъ  и 
липкимъ  и  иногда  бываетъ  покрытъ  клейкой  слизью 
Иногда  больной  прикусываетъ  языкъ  невольно  во  вре- 
мя сна;  это  судорожное  движете.  Когда  при  этомъ 
челюсти  сближаются,  языкъ  выдвигается  впередъ.  Мочу 
вы  найдете  съ  значительнымъ  содержашемъ  б-Ьлка;  она 
молочнаго  вида  и  разлагается  весьма  быстро;  вы  найде- 
те ее  также  содержаш,ей  много  аморфныхъ  Фосфорно- 
кислыхъ  солей.  Вотъ  главные  симптомы,  которые  дол- 
жны приводить  васъ  къ  выбору  Фосфорной  кислоты  въ 
тифозной  лихорадк-Ь.  Ближайшхе  зд-Ьсь  къ  ней  лекар- 
ства суть:  ВНиз  и  РЬозрНогиз.  Фосфорная  кислота  часто 
сл-Ьдуеть  за  ЕН^з  посл-Ь  того,  какъ  этотъ  посл-Ьдихй  об- 
легчилъ  безпокойство,  а  остается  поносъ  и  больной  впа- 
даетъ  въ  вышеописанное  тихое  оц-Ьпенеше 

Фосфоръ  им-Ьеть  большую  сухость  языка,  большее 
возбужден1е  чувствилиш,а;  всЬ  чувства  раздражены; 
больной  не  можетъ    выносить  ни  шумовъ,  ни  запаховъ. 


360  кислоты.  №  11. 

±^сли  бываете)  поносъ,  то  испражнепхя  испещрены  кро- 
вяными жилками  и  пм'Ьютъ  видт:.  какъ-бы  мясного 
настоя 

При  этой  апат1и  чувствъ  вы  могли-бы  также  вспом- 
нить о  8рггИи8  пйп  йгйсп.  Больной  лежитъ  въ  постели 
совершенно  индифферентный  ко  всякому  Онъ  отв'Ьчаеть 
на  вопросы  довольно  скоро,  но  апатично  Это  то  состо- 
ян1е,  въ  которомъ  Ганеманъ  давалъ  8р1г1иг8  пИг!  йи!- 
С18.  Я  находилъ  его  полезнымъ  вч>  тЪхъ  случаяхъ,  ког- 
да Фосфорная  кислота  бывала  недействительной. 

Агт'си  таклсе  должна  быть  помещена  рядомъ  съ 
Фосфорной  кислотой.  Какъ  и  эта  кислота,  она  им'Ьетъ 
апат1ю  или  равнодушие.  Больной  кажется  пепонимаю- 
П1.имъ,  на  сколько  серьезно  онъ  болелъ.  Но  это  состо- 
ян1е  при  Агп1с''Ь  бываетъ  въ  болЬе  развитой  степени. 
Угнетенность  и  оц'Ьпен'Ьн1е  болЪе  глубоки.  Больной  за- 
сыпаетъ,  отвЬчая  на  ваши  вопросы,  что  показываетъ 
вамч>,  какъ  велико  это  оц'Ьпен'Ьн1е.  Зат-Ьмъ,  вы  им'Ьете 
также  кровянистую  высыпь  (петех1и)  или  кровоподтеки 
(экхимозы),  обычныя  при  этомъ  л'Ькарств'Ь,  и  еш,е  поз- 
же,— непроизвольное  отхолсден)е  испражненш  и  мочи. 

Ортш  бол^е,  нежели  Фосфорная  кислота,  бывает^ь 
л-Ькарствомъ  для  оцепен'Ьн1я,  I  ели  это  состоян1е  про- 
грессивно. При  Опшномъ  оцЪпен'Ьпхи  .лпшь  въ  начадгЬ 
его  больной  можетъ  пробуждаться  отъ  сна  Оц'Ьпен-Ьн^е 
доходитъ  до  такого  состояп1я,  что  никакое  тормошеп1е 
больного  не  можетъ  привести  его  В7>  сознан1е.  Дыхан1е  ста- 
новится болЪе  и  болЪе  затруднопнтлмъ  и  хрипяп1.пмъ 
(стерторозиымъ)  ;  лицо,  вм1^ст^>  того,  чтобы  быть  блЪд- 
нымъ,  осунувшимся,  гиппократическимъ,  какт:»  при  Фос- 
форной кислот'Ь,  бываетъ  темно-красиымъ,  почти  буро- 
вато-краспымъ.  ЧЬмъ  бо.чЪо  бураго  цв^гга  бывает7>  кра- 
снота, тЪмъ  бол-Ье  показанъ  Оп1умъ. 

Другая  сер1я  симптомовъ  Фосфорной  кислоты,  это 
ея  эмоцюнальпые  (душевные)  симптомы.  Фосфорная 
кислота — одно  изъ  лучшихъ  лёкарствъ,  как1я  мы  пмЪ- 
емъ  противъ  дурныхъ  пос;гЬдств1Й  печа.1и  и  угнетаю- 
ш,ихъ  эмодш  (душевныхъ  волпеп1Й),  особенно  противъ 
хроническпхъ  посл'Ьдств1й  разочарованпой  любви.  ЗдЪсь 
она  бываетъ  спеп;1ально  показано  посл^  Игиацги.  1^па1)1а 
соотвЪтствуетъ  острхлмь  спмптомамъ,  а  Фосфорная  кис- 
лота— хроническимъ. 

Фосфорная  кислота  такясе    показуется    при     тоск-Ь 
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по  родинЪ.  Подъ  вл1ян1емъ  тоски  больной  груститъ,  у 
него  часто  бываетъ  изнурительная  лихорадка  и  приливъ 
крови  къ  лицу,  особенно  въ  послЪоб'Ьденнов  время,  ве- 
черомъ  или  къ  ночи.  Онъ  потЬетъ  по  вечерамъ  и  жа- 
луется на  давящую  тяжесть  въ  темени.  Этотъ  посл'Ьд- 
шй  симптомъ  очень  характеренъ  для  Фосфорной  кислоты. 
Теперь  мы  можемъ  прослЪдить  эти  указанхя  дальше. 
ВсЬ  мы  знаемъ,  какъ  влхяютъ  душевныя  волнен1я  на 
т-Ьло,  какъ  дурныя  извЬстхя  портятъ  пищеварен1е, 
какъ  материнское  молоко  д-Ьлается  ядовитымъ  отъ  ка- 
кого нибудь  ужаснаго  волнен1я.  Мы  можемъ  найти  въ 
Фосфорной  кислот'Ь  л'Ькарство  отъ  болЬзпей  матки  и 
яичниковъ,пронсходяш,пхъ  рефлекторно  (косвенно)  всл'Ьд- 
ств1е  душевныхъ  волненш.  Такъ,  вы  можете  употреб- 
блять  ее  при  выпаден1и  матки,  если  окажется,  что  ему 
предшествовало  подавленное  состоян1е  духа.  Если  и 
друНе  симптомы  будутъ  помогать  вамъ  выбрать  это 
средство,  то  вы  найдете,  что  назначеп1емъ  его  вы  ско- 
р-Ье  всего  устраните  всЬ  симптомы  и  местные  и  кон- 
ституцтональные. 

При  тоск'Ь  по  родин-Ь  вы  можете  также  думать  о 
Сарзгсит. 

1^а1гиш  тш\  можетъ  быть  пом'Ьщенъ  рядомъ  съ 
Фосфорной  кислотой  при  хроническихъ  послЪдствхяхъ  го- 
ря, съ  болью  темени,  грустью,  слезами,  исхуда- 
Н1емъ  и  проч. 

ЗатЪмъ,  мн-Ь  бы  хотЬлось  сказать  нисколько  словъ 
о  поносЬ,  причиняемомъ  Фосфорной  кислотой.  Она  осо- 
бенно показуется  въ  поносЬ,  которому  предшествуетъ 
урчанхе  въ  кишкахъ.  Позывы  па  пизъ  часты  и  настой- 
чивы. Особенно  она  показуется  у  лицъ  молодыхъ,  быст- 
ро раступ1;ихъ.  Но  поносъ,  не  смотря  на  свою  часто- 
ту, не  ослабляетъ  пропорцюнально  больного.  Мать  раз- 
скажетъ  вамъ,  что  ея  ребенокъ  имЬетъ  поносъ  впро- 
должен1е  шести  нед'Ьль,  съ  сильнымъ  урчашемъ  вЬт- 
ровъ,  и  все  же  онъ  не  кажется  очень  ослабленнымъ  отъ 
этого  поноса.  Испражнешя  могутъ  содержать  неперева- 
ренную пищу  и  они  могутъ  являться    всл'Ьдъ  за     -Ьдой. 

Разница  между  Фосфорной  кислотой  и  СЫпа  за- 
ключается въ  томъ,  что  Хипнхлй  поносъ  крайне  исто- 
щаетъ  больного. 

СлЪдующхй  симптомъ  Фосфорной  кислоты — тотъ, 
что  больной,   хотя  и  совсЬмъ  слабъ,  освежается     очень 
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короткимъ  сномъ.  я  предполагаю,  что  это  Д'Ьйств1е  кис- 
лоты происходить  отъ  возбуждающаго  вл1ян1я  Фосфо- 
ра, который  она  содержитъ. 

Фосфорная  кислота  соотв-Ьтствуетъ  бол-Ье  отдален- 
нымъ  посл'Ьдств1ямъ  потери  животныхъ  соковъ,  неже- 
ли острымъ  симптомамъ  ея.  Такъ,  мы  находимъ  ее  по- 
казанной  при   долго   продолжающихся   П0СЛ'ЬДСТВ1ЯХЪ   из- 

вержен1Й  сЬмени,  случающихся  во  время  сна  или  при 
дробужден1и,  при  каждомъ  напряженш  на  стулъ  или 
мочеиспускан1е,  или  же  отъ  чрезм-Ьрныхь  половыхъ  экс- 
цессовъ.  Весь  организмъ  кажется  ослабленнымъ.  Боль- 
ной чувствуетъ  дурноту,  ему  кажется,  что  онъ  долженъ 
упасть.  Существуетъ  другая  особенная  форма  голово- 
кружения. При  лежан1и  больному  кажется,  что  ноги 
его  подымаются  выше  головы.  Половые  органы  раз- 
слаблены.  Мощонка  и  яички  вяло  отвисаютъ  внизъ. 
Половой  членъ  не  им-Ьеть  силы  для  эрекщи,  или  же 
его  эрекц1и  бываютъ  недостаточны.  С-Ьмя  во  время  сно- 
шетя  вытекаетъ  слишкомъ  рано.  Больной  жалуется  на 
зудъ  въ  мошонк-Ь.  Спина  и  ноги  такъ  слабы,  что  онъ 
шатается,  когда  ходитъ.  Онъ  им-Ьеть  незначительную 
боль  или  же  совсЬмъ  ея  не  им'Ьетъ.  Бываетъ  жжен1е 
въ  спинномъ  хребтЪ,  ухудшающееся  по  ночамъ. 

Фосфорная  кислота  очень  походитъ  па  Хииу\  въ 
действительности  она  выше  ея  при  хроническихъ  по- 
сл'Ьдств1яхъ  потери  сЬмянной  жидкости.  Хина  полезна 
для  острыхъ  посл'Ьдствш.  Напр.,  мужчина  им-Ьетъ  пол- 
люц1и  три -четыре  ночи  подрядъ  и  отъ  этого  сильно 
слаб'Ьетъ;  въ  такихъ  случаяхъ  Хина  быстро  доставить 
ему  облегчен1е. 

Если  вы  даете  Фосфорную  кислоту  при  этомъ  со- 
стояши  ослаблен1я  половыхъ  органовъ,  то  давайте  ее  въ 
низкихъ  д'Ьлен1яхъ, 

Фосфорная  кислота  также  поражаетъ  слпзпстыя 
оболочки.  Мы  должны  помнить  о  ней  въ  особенности 
при  грудныхъ  бол^зняхъ  Кашель  происходить  отъ  ще- 
котан1я  въ  груди,какъ  разь  въ  области  мечевиднаго  хря- 
ща. Онъ  ухудшается  вечеромь,  посл-Ь  того,  какъ  боль- 
ной .ложится  въ  постель.  Утромь  появляется  мокрота, 
которая  бываетъ  желтовата  или  слизисто-гнойна  и  обык- 
новенно соленаго  вкуса.  Мы  можемь  думать  о  ней, 
хотя  и  мен-Ье  часто,  нежели  о  Фосфорщ  въ  случаяхъ 
туберкулеза,  если  бываетъ  большая  слабость  въ  груди. 
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такъ  что  больной  съ  трудомъ  можетъ  говорить.  Эта 
слабость  повидимому  является  причиной  одышки.  Каж^ 
дое  движенхе  воздуха  приносить  ему  новую  простуду. 
Онъ  закутываетъ  тепло  свою  грудь,  онъ  пе  можетъ 
переносить,  чтобы  движен1е  воздуха  касалось  его  гру- 
ди. Если  эти  симптомы  им'Ьются  на  лицо,  то  Фосфор- 
ная кислота  предпо чтите льн'Ье    Фосфора. 

Теперь  о  дМствхи  Фосфорной  кислоты  на  кости. 
Вы  можете  давать  ее  при  золотушныхъ  заболЬвашяхъ 
у  д-Ьтей  Напр.  при  поражеши  тазобедрепнаго  сустава 
и  искривлвн1и  позвоночника  оть  костоЪды  позвонковъ, 
если  им'Ьются  слЬдующге  симптомы:  Если  ребепокъ  до- 
вольно взрэслъ,  онь  будет  ь  жаловаться  на  чувство, 
какъ  будто-бы  по  костямъ  скребутъ  ножемъ.  Это  про- 
исходить оть  воспаленья  надкостницы.  Оно  бываетъ 
хуясе  ночью.  Этоть  симптомъ  можеть  явиться  послЬ 
злоупотрвблен1я  Меркурхемъ. 

Фосфорная  кислота,  какъ  всЪ  минеральныя  кисло- 
ты, поражаетъ  почки  Она  производить,  во  нервыхъ,  то, 
что  мы  можемъ  назвать  пол1ур1ей  или  обильнымъ  отд'Ьле- 
н1емъ  мочи.  Этоть  симптомъ,  какъ  онь  быль  полученъ  при 
испытан1и,  слЪдующШ:  моча  отходила  такъ  быстро  и  такъ 
часто,  что  казалось,  какъ  будто-бы  она  протекала 
по  мочеиспускательному  каналу,  вдвое  большему  его 
естественной  величины.  Вы  можете  видеть  вь  Фосфор- 
ной кпслот-Ь  возможное  средство  для  сахарной  болЬзни. 
Симптомы,  которые  приводить  вась  къ  ней,  это  прелсде 
всего  частое  и  обильное  мочеиспусканхе,  застав- 
ляюид,ее  больного  вставать  часто  ночью.  Моча  часто  бы- 
ваетъ молочнаго  вида.  Иногда  пзь  нея  осЬдають  студе^ 
нистыя  массы,  особенно  при  катаррЪ  пузыря. 

Я  хот^лъ  бы  также  обратить  ваше  вниман1е  на 
Молочную  кислоту  (А.С1с1  1асЫсит).  Какъ  лЬкарсгво  при 
сахярномъ  мочепзпуренш  (д1абетЬ),  я  употребляль  ее 
съ  большимь  усп-Ьхомъ. 

Фосфорная  кислота  была  рекомендована  при  бо- 
ляхъ  всл-Ьдствхе  роста.  Оиа}асит  также,  говорятъ,  поле- 
зетп>  при  нихъ. 

Ас1(1ит  $и1рИипсит— Серная  кислота. 

|Лгшса,  Соп1иш,  ЕиЬа. 
Ри18аЬта,  Ких  уош'юа. 
ЬасЬез!^. 
* >   Ри18аШ1а. 
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Серная  кислота  показана,  если  больной  торопливъ, 
проворенъ  и  безпокоенъ  въ  своихъ  д-Ьйствхяхъ,  иногда 
же,  когда  бываетъ  противоположное  состояте, — состо- 
яше  большой  подавленности,  какъ  бываетъ  при  тифоз- 
ныхъ  состоятяхъ.  Больной  отв'Ьчаетъ  на  вопросы  мед- 
ленно и  съ  большимъ  трудомъ,  точно  также,  какъ  это 
д-Ьлаетъ  больной  Фосфорной  кислоты.  Вы  находите, 
что  у  больного .  СЪрной  кислоты  бываетъ  общее  ощу- 
щеше  дрожашя.  Онь  чувствуетъ,  какъ  будто    онъ  дро- 

ЖИТЬ    ОТЬ   головы    до    ПЯТОКЪ.    Лицо    при    ЭТОМЪ  С0СТ0ЯН1И 

бываетъ  довольно  заострившимся  и  чаще  бл-Ьднымъ,  съ 
синими  кругами  подъ  глазами.  Иногда  бываетъ  ощу- 
щеше,  какъ  будто  яичный  б-Ьлокъ  засохъ  на  кож-Ь.  У  боль- 
ного особенно  ослаблены  пищеварительные  органы;  по- 
этому въ  области  желудка  бываетъ  чувство  холода,  раз- 
слаб.ченности,  что  вызываетъ  у  больного  потребность  въ 
кр-Ьпкихъ,  возбуждающихъ  напиткахъ,  какъ  водка,  и 
это  наблюдается  даже  у  лицъ,  не  подверженныхъ  пьян- 
ству. Желудокъ  такъ  слабъ,  что  всякая  пища  выры- 
вается; изверженныя  рвотой  массы  очень  кислы. 

Вы  найдете  Серную  кислоту  спещально  показанной 
для  пьяницъ,  допившихся  до  посл-Ьдией  степени.  Они 
уже  совершенно  опустились  и  давно  уже  перешли  то  со- 
стояше,  въ  которомъ  можетъ  помочь  Nиx  уошхса  Вы 
находите  ихъ  бледными,  сморщенными  и  холодными. 
Ихъ  желудки  такъ  ослаблены,  что  не  способны  выно- 
сить никакой  пищи.  Они  не  могутъ  даже  ппть  воды, 
если  она  не  содерл^итъ  водки.  Печень  увеличена.  У  нихъ 
сухой  желудочный  кашель,  при  чемъ  процессъ  кашля- 
шя  вызываетъ  боли  въ  печени.  Поносъ  водянистъ,  не- 
пр1ятнаго  запаха  и  сопровождается  чрезвычайной  раз- 
дражительностью духа.  У  нихъ  быстрыя,  торопливый 
манеры,  когда  они  д'Ьлаютъ  что  нибудь.  Ихъ  мучитъ 
геморрой.  Замечается  постоянная  влажность  или  жид- 
кое истечен1е  изъ  прямой  кишки.  Въ  геморрой- 
ныхъ  шишкахъ  жжен1е  и  они  такъ  велики,  что  запол- 
няютъ  прямую  кишку.  Подобн1>1е  случаи  облегчаются 
С-Ьриой  кислотой. 

Другое  употреблеше,  которое  мы  можемъ  сделать 
изъ  Серной  кислоты,  основывается  на  ея  способности 
умерять  жажду  къ  спиртнымъ  напиткамъ.  Вы  можете 
взять  дв^  или  три  капли  чистой  кислоты  и  развести 
ихъ  въ  полустакан-Ь  воды.  Давайте  это     пьяниц'Ь    каж- 
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дые  2  «ли  3  часа  по  ч^айной  ложкЬ  и  она  поб'Ьдитъ  его 
физическую  жажду.  Давайте  ее  до  тЪхъ  поръ,  пока 
больной  почувствуетъ  себя  хорошо,  даже  если  бы  она  вы- 
звала болЬзненность  рта.  Если-бы  она  причинила  по- 
носъ,  то  РииаННа  будетъ  ея  настоящимъ  антидо*гомъ 

Другой  эффектъ  О-Ьриой  кислоты,  это  ея  дЪйст- 
в1е  при  афтозномъ  забол-Ьванхи  рта,  бывающемъ  при 
разслаблепности,  происходящей  отъ  продолжительно^й 
бол'Ьзни,  пли  у  д'Ьтей,  страдаюшихъ  л-Ьтнинъ  поно- 
сомъ  или  истощвн1емъ  (маразмомъ).  Ротъ  испещренъ 
желтоватыми  афтозными  пятнами.  Замечается  обильное 
истечен1я  слюны.  ВмЬстЬ  съ  этимъ,  можетъ  быть  рво- 
та кислымъ  молокомъ  или  кислой  слизью.  Ребенокъ 
издаетъ  кислый  запахъ,  не  смотря  на  самое  старатель- 
ное обмыван1е  его.  Испражнешя  желтоваты  или  слизис- 
ты  Они  им-Ьютъ  видъ  какъ-бы  рубленныхъ  яицъ.  Ре- 
бенокъ очень  склоненъ  им-йть  кашель,  который,  весьма 
возможно,  есть  желудочный  кашель,  съ  отрыжкой  воз- 
духомъ  посл-Ь  кашля. 

Вы  можете  думать  о  О-Ьрной  кислотЪ  также  при 
дифтер1и.  Миндалины  кажутся  ярко-красными  и  сильно 
опухшими.  Они  такъ  опухши,  что  жидкости  вытекаютъ 
черезъ  носъ  Ребенокъ  смертельно  бл'Ьденъ,  такъ  блЪ- 
денъ,  что  кажется  трупомъ.  Опъ  ск.лоненъ  къ  ступору 
или  спячк'Ь.  Онъ  можетъ  съ  трудомъ  дышать  или  го- 
ворить или  произвести  какой  пибудь  звукъ,  вслЬдствхе 
огромнаго  количества  перепонок'ь. 

С'Ьрная  кислота  употребляется  также,  какъ  травма- 
тическое л'Ькарство.  Она  можетъ  быть  употребляема 
при  ушибахъ  мягкихъ  частей,  посл'Ь  Арпии'щ  при  уши- 
бахъ  железъ,  иослЬ  Понгг/мц  при  поврежден1яхъ 
костей,  пос:гЬ  Руты»  Особенно  ее  можно  назначить,  ког- 
да долго  держатся  черныя  и  син1я  пятна,  съ  болью  и 
затверд'Ьн1ем7э. 

Опять-же  С'Ьрная  кислота,  бол-Ье  всякой  другой 
кислоты,  полезна  при  кровотечен1яхъ.  Она  пропзводитъ 
кровоточеп1я  изъ  всякаго  отверст1я  тЪла,  при  чемъ 
кровь  бываетъ  темной  и  жидкой. 

Вы  различаете  С-Ьрную  кислоту  отъ  СпгЪо  юед.  при 
с^^^^^^^  пьяницъ  потому,  что  С'Ьрная  кислота  являет- 
^  ^о^^е  „кислымъ"  средствомъ,  а  СагЬо  уе§,  „гнилост- 
нымъ"  средствомъ. 

(Оконнанге    слгьдуетъ). 
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Лекарственное  лЪчен1е  хирургическихъ  болезней. 

Д-ра  Девей  (Ое^еу). 

Л'кчен1е  ранъ:  Нурегкит  показанъ  не  только  при 
поврежден1и  нервовъ,  но  вообще  при  всЬхъ  поранен1яхъ, 
когда  бываетъ  раздражете  нервовъ,  и  служить  для  ус- 
покоен1я  раздражен1я  при  ранахъ,  произведенныхъ  въ 
поверхностныхъ  тканяхъ  острыми,  р-кжущими  инстру- 
ментами. Гиперикумъ  понпясаетъ  чрезмерную  чувстви- 
тельность, устрапяетъ  происходящее  отъ  сильной  боли 
угнетен1е  и  является  средствомъ,  предупреждающимъ 
тетаническ1я  судороги.  При  нервномъ  возбуждети  посл^ 
операц1и  д^йстЕхе  его  чудесно.  Это  лучшее  средство 
при  ущемленхяхъ  пальцевъ  (применяется  снаружи  и 
внутрь).  ЗШрМзадпа  равнымтэ  образомъ  является  сред- 
ствомъ противъ  спльныхъ  болей  вслЬдствхе  операщй, 
особенно  при  припадках7>  колики  посл^  операщй  кам- 
несЬченхя,  вскрыт1я  полости  живота  и  проч.  ЬеЛит 
пригоденъ  при  порапен1яхъ  остроконечными  инструмен- 
тами, а  также  посл-Ь  ужален1й  насЬкомыми.  Агпгса  им-Ь- 
етъ  м-Ьсто  после  операщй  (на  глазахъ,  при  родахъ);  она 
предупреждаетъ  нагноенхе,  гноекров1е  и  гнилокров1е. 
Она  показана  при  чирьяхъ;  также  при  подергиван1яхъ 
и  дрожи  посл'Ь  переломовъ  съ  сильною  чувствитель- 
ностью п  болезненностью  поврелсденныхъ  частей.  Судо- 
роги въ  этихъ  случаяхъ  требуютъ  Сиргипг,  Бо.чее  ан- 
тисептически действу  етъ  КНиз  /ох.,  въ  особенности  при 
гнойной  пнфильтращи  соединительной  ткани  (клетчат- 
ки) и  при  лихорадочныхъ  припадкахъ  П1эм1и  (гноекро- 
в1я)  недавняго  происхожден1я.  Действ1е  его  при  послед- 
ствхяхъ  вывиховъ  прямо  чудесно.  Сильный  упадокъ 
силъ,  являющшся  последствхемъ  п1эм1и,  требуетъ  обык- 
новенно Лгзетсшп.  Это  средство  пригодно  также  пос- 
ле операц1й,  сопровождающихся  большою  потерею  кро- 
ви, если  бываетъ  характерная  для  него  сильная  жажда 
Онъ  далее  показанъ  при  сибирской  язве.  Если  рана 
делается  гангренозной,  то  нужно  помнить  о  Тагап'гйа  си- 
Ьетп,  ЬасНезгз — да.льнейшее  могущественное  антисепти- 
ческое средство.  Его  замечательное  действ1е  въ  одномъ 
случае  поранен1Я  въ  Гёрзаале  обратило  известнагй 
Карла  Дэнама  (С.  ВипЬат)  ктэ  гомеопат1и.  Сильная 
боль,  жжен1е,  спнекрасный   (багровый)    цветъ — главный 
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показан1я  для  Ьаскеш\1,  Онъ  полезенъ  также  при  чирь- 
яхъ,  сибирской  язв'Ь,  злокачественныхъ  нарывахъ  и  ган- 
гренозныхъ  язвахъ.  Кровотеченхя  посл'Ь  операщй  мо- 
гутъ  требовать  РНоарНог''а  или  (Ытп'а^  оба  средства  про- 
тивъ  геморрагическаго  дхатеза. 

ЛЪчен1е  воспален1й.  Пригодныя  зд-Ьсь  средства  дос- 
таточно известны  и  применяются  постоянно.  При  на- 
гноен1и  Мегсиг.^  Нераг  и  ЗШсеа. 

Лечен1е  бол-Ьзней  костей.  Кром*  средствъ,  обычныхъ 
при  вослаленш,  костоеде  и  омертв^нхи  костей,  заслу- 
живаютъ  упоминан1я:  Сакаг.  %  НозрНопса  при  затянувшем- 
ся образовании  мозоли  посл'Ь  перелома  костей,  при  ра- 
хитизме и  размягчен1и  костей;  кутрНу1ит  замечательное 
средство  при  болезненности  после  перелома.  При  кос- 
тоеде следу етъ  помнить  объ  Аза  Гое^айа,  Аигит,  а 
затемъ  еще  о  Са1саг.  Йиог.,  Ас1(1.  Яиопс,  Нес1а  1ауа, 
81111ш§.,Р1аЫпа  и  81}гоп1}. 

Лечен1е  опухолей,  (отит  30  излечилъ  множество 
опухолей  грудей,  подозрительнаго  вида,  спецхально  та- 
кихъ,  которыя  являлись  после  ушибовъ.  Сопхит  также, 
если  не  исцеляетъ,  то  задерживаетъ  развитхе  рака  гру- 
ди, губъ,  желудка.  ЛуФизИз  —  дальнейшее  пальятивное, 
где  не  можетъ  исцелить,  средство  противъ  рака.  Опу- 
холи желудка  и  его  привратника,  волчанка,  эпителюмы 
и  з.чокачественные  нарывы  исчезали  при  продолжитель- 
номъ  употреблеши  Ну(1га81}18.  Онъ  успокаиваетъ  боли 
при  раке,  изменяетъ  отделен1е  и  улучшаетъ  обпдее  со- 
стояше  больного.  Лечен1е  опухолей  требуетъ  много 
времени,  а  прежде  всего  применен1я  средствъ,  соот- 
ветствуюп1,ихъ  менее  свойствамъ  опухоли,  нежели  со- 
стояюю  больного.  После  того,  какъ  установлены  симп- 
томы, представляемые  самимъ  больнымъ,  следуетъ  ос- 
тановиться главнымъ  образомъ  на  одномъ  изъ  следу- 
юш,ихъ  средствъ:  ТЬ.у1о1  ,  Вагу(а  сагЬ,^  Кгсо8о1.^  А$1ег'их$ 
или  Аг$етс.  Подагричесше  узлы  излечивались  посред- 
ствомъ  Ьаргв  и1Ъи8^  а  аденомы  пропадали  после  продол- 
жительнаго  употребления  Сакаг.  Раньше,  чемъ  опери- 
ровать гемороидальные  узлы,  следуетъ  попробовать  ле- 
чить ихъ  }^их  тт.  и  СоШпзо^па  (а  также  и  друг,  лекар- 
ствами. Ред  ). 

Лечеюе  хирургическаго  шока  Чаш,е  всего  требуется 
Уега1г.  а1Ь.^  иногда  также  СитрНога^  Агтса  или  СигЬо 
Vед.  Последств1я  операций  при    гомеопатическомъ  лече- 
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Н1И  обыкновенно  протекаютъ  очень  хорошо.  А^т  будетъ 
подходить  при  угрожающей  урем1и  (мочекров1и),  нс-тЬд- 
ств1е  операщй  на  живот-Ь,  при  почечныхъ  боляхт.,  рас- 
пространяющихся на  мочеточники  и  пузырь,  съ  позы- 
вами на  мочу,  при  чемъ  отходи тъ  лишь  несколько  ка- 
пель. С  ^тгЫ/уда  часто  будетъ  устранять  боли  въ  пояс- 
ниц'Ь,  являюш,1яся  посл'Ьдствхемъ  пластическихъ  гинеко- 
логическпхъ  операц1Й;  Вгуота  полезна  при  .  осложнеш- 
яхъ  со  стороны  грудной  клЪтки  посл-Ь  анестези]  ован1я, 
а  Тиг1ш\  бте1.  будетъ  улучшать  раздражение  бронховъ, 
вызванное  эфиромъ.  Какъ  возстановляюш,1я  средства 
важны  С1ппа^  Са1саг,  ркозрког,  и  8иЦиг.  При  кишечныхъ 
разстройствахъ  съ  вздут1емъ  кишекъ  газами,  наступа- 
юп;ихъ  посл'Ь  операций  на  животе:  СЫпа  и  Ьусоройтпи 
Вооруженный  этими  средствами,  врачъ  гомеопатъ 
достигаетъ  на  хирургическомт>  поприп^-Ь  большихъ  ре- 
зультатовъ,  нежели  его  ко.члега  старой  школы. 


Лечебный  зам^^тки. 

65.  Катаракта  отъ  нафталина.  Чтонафталинъу  живот- 
пыхт:»  способенъ  вызывать  помутн-Ьнае  хрусталика,  — 
фактъ  установленный.  Но  суш,ествуетъ  наблюдете,  что 
онъ  способенъ  вызывать  тоже  и  у  человека.  Д-ръ  Ли- 
зен1усъ  сообп],аетъ  о  сл4дуюп1,€мъ  крайне  инте^есномъ 
ВТ:»  ;)Т()мъ  отношении  наблюден1и.  [7ле\Ь,  Вег1.  Ьош.  Аег21е, 
1903,  Л".) 

Раньше  совершенно  здоровому  и  крепкому  апте- 
карю было  назначено,  по  поводу  остраго  забол'Ьнан1я 
кишекъ,  5,0  КарЫЬаИп!  на  200,0  эмульс1и  о1.  Г1с"п1,  что 
онъ  и  прпнял7з  въ  течение  13  час.  9  час.  спустя  онъ 
проснулся  отъ  сильныхъ  болей  въ  мочевомъ  пузырЪ  и 
при  этомъ  почувстБовалъ,  что  онъ  „осл'Ьпъ^'.  Изсл-Ьдо- 
ван1е  обнаружило:  концентрическое  сужение  поля  зр-Ь- 
н1я,  пальцы  онъ  могъ  считать  лишь  на  1^2  ^^отра  (^1^1^ 
арш.),  помутн-Ьихе  обоихъ  хрусталиковъ,  при  чемъ  они 
им^ли  ВИД7),  какъ  будто  они  побрызганы  какою-то  б-Ь- 
лою  жидкостью,  сужен1е  артер1й  сЬтчатки,  блЬдность 
наружной  половины  зрительнаго  соска.  Оба  хрусталика 
позже  пришлось  удалить.  Принятый  Нафталпнъ  не 
представлялъ  безупречно  чистаго  препарата. 
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Если  сравнить  этотъ  случай  отравлен1я  Нафтали- 
номъ  со  случаями  излЪченхя  катаракты  Нафталиномъ 
д-рами  Биссель  и  Зальцеръ  /  см  „В'Ьстникъ'^  №№  1  и  3), 
а  также  со  случаемъ  д-ра  Мажумдара  (упоминаемымъ 
въ  той  же  книжк-Ь  2е1^8  ),  который  въ  2  м-Ьс.  выл-Ьчилъ 
Нафталиномъ  Хб  травматическую  катаракту,  то  полу-» 
чимъ  еще  новое  доказательство  въ  пользу  Ганеманов- 
скаго  зхшхПа  зхтШЬиб. 

66.  Икота — Гинсенгъ.  Д-ръ  Крости  (Сгоз^^у)  нашелъ 
Гинсенгъ  (СИпзеп^  6  —  2)  наилучшимъ  лЪкарствомъ  про- 
тивъ  икоты,  которое  ему  никогда  не  изменяло.  Для  дЬ- 
тей  и  молодыхъ  людей  обыкновенно  достаточно  одной 
единственной  дозы.  —  (Нот.  ЕесоЫег,  1902  Бег.). 

67.  Варикозная  язва  ноги.  Д-ръ  Кляпперъ  (Скррег)  счи- 
таетъ  Еалькареа  флюо'рика  наилучшимъ  средствомъ  при 
варикозныхъ  язвахъ  на  ногахъ  и  т.  под.  страдан1яхъ, 
зависящихъ  отъ  расширенхя  венъ.  Онъ  приводитъ  одинъ 
случай  очень  тяжелаго  варикоза  венъ  у  фермера,  со- 
провождавшейся сильными  болями  при  всякой  попытк-Ь 
встать  на  ноги,  который  ему  удалось  изл'Ьчить  въ  6  нед-Ьдь 
помопц>ю  этого  средства. — (М.  Атег.  Л.оГ  Нот.  ^903,^ап.). 

68.  Средства  при  родахъ.  Д-ръ  Фишеръ  (Чикаго)  при- 
водитъ сл-Ьдующхя  4  средства,  какъ  им'Ьюш,1я  главное 
прим'Ьнен1е,  въ  качеств-Ь  вспомогательныхъ  средствъ 
при  родахъ: 

1.  Актея:  сильная  боль  въ  поясниц-Ь,  острыя  родо- 
выя  боли,  распространяющ,1яся  на  наружный  половыя 
части,  съ  тяжелымъ  напиранхемъ  на  низъ,  чувствитель- 
ность шейки  матки  при  изсл-Ьдованш. 

2.  Гельземгумз:  несоотв'Ьтственная  деятельность  брюш- 
ного пресса  раньше  раскрыт1я  маточнаго  з^ва 

Актея  больше  успокаиваетъ  боли,  Гельземхумъ 
д-Ьйствуетъ  больше  на  сокращен1я  матки.  Оба  даются 
въ  низкихъ  д'Ьлешяхъ. 

3.  Белладонна:  ригидность  маточнаго  з^ва;  рожени- 
ца извивается  и  сжимаетъ  кулаки  при  каждомъ  при- 
ступ-Ь  родовыхъ  потугъ,  лицо  красно,  глаза  съ  синими 
подтеками,  губы  бл'Ьдны,  Въ  противоположность  этимъ 
объективнымъ  симптомамъ, 

4.  Хамомилля  пред  ста  вляетъ  нервную  гиперестезш; 
пащентка  ведетъ  себя  неразумно. 

Съ  помош,ью  этихъ  4  средствъ  д-ръ  Фишеръ  по- 
лучаетъ  так1е  прекрасные    результаты,  что    почти     ни- 
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когда  не  употребляетъ  другихъ  средствъ  Два  посл-Ьд- 
нихъ  л'Ькарства  всегда  назначаетъ  онъ  въ  высокихъ 
д-Ьлешяхъ.  —  (МеД.  Сеп1}.  1902,  Бег  — 2.  Нег1  Ьош. 
Аег2*;е  1903,  У.; 

69  Сыпь  ОТЪ  Хинина.  Жепшпна  45  л  обратилась  11 
ноября  с  г,  въ  Лечебницу  О-ва  (.\1  2319)  съ  жалобой,  что 
она  9-го  числа  почувствовала  тошноту,  ломоту  во  всЬхъ 
члеиахт^,  головокружен1е,  зат'Ьмъ  у  нея  явилась  рвота. 
День  она  перемогалась,  а  10-го  вечеромъ  пригяла  5 
гран  Хинина.  Ночью  начались  жжен1я  въ  разныхъ  м'Ьс- 
стАхъ  т'Ьла,  особенно  въ  ногахъ,  а  къ  утру  выступили 
краспыя  пятна, — на  л-Ьвой  рук-Ь:  на  тыл'к,  между  боль- 
шпыъ  и  указательнымъ  пальцами,  величиною  съ  сереб- 
ряннып  полтипникъ,  и  на  границ-Ь  предплечья  С1>  сги- 
бомъ  руьи,  съ  ладоппой  стороны,  величиною  съ  рубль, 
а  также  на  обоихъ  стопахъ,  занимая  приблизительно 
около  трети  тыльной  поверхности  стопы,  примыкаюш,ей 
къ  палъцамъ  и  отчасти  переходя  на  нихъ  (па  л-Ьгой  но- 
г'Ь — на  весь  большой  палсцъ!.  По  словамъ  больной,  это 
у  нея  повторяется  посл'Ь  Хинина  уже  3-й  раз7>.  По- 
краен-Ьнш^я  мЬста  зат'Ьмъ  покрываются  пузырями,  осо- 
бенно на  ногахъ;  дня  черезъ  3  все  присыхаетъ,  кожа 
сходитъ,  какъ  послЬ  ожога,  сплошпымъ  лоскутомъ,  и 
остается  сильный  зудъ.  Длится  3 — 5  дней. 

У  нея  была  также  небольшая  боль  въ  животЬ  и 
горечь  во  рту.  Ломота  въ  пояспиц'Ь.  Стулъ  хорошъ, 
языктэ  чистъ.  Жара  пЬтъ.  Ничего  особепнаго,  что  мо- 
гло бы  вызвать  разстройство  л^елудка  и  вышеописан- 
ную сыпь,  она  не  'Ьла.  —  Было  назначено  А  г  зетс  12  и 
Ких  гот,  3,  черезъ  I  ч.  по  5  кап,  и  растираше  пояс- 
ницы оподельдокомъ  Шшз,  —  13-го  ноября  Пятна  на 
рук'Ь  почти  прошли,  безъ  образован1я  пузырей,  кото- 
рые появились  только  на  право11  иог'!^.  Краснота  на 
ногахъ  меп'Ье  интензивна.  Ломота  въ  пояспиц'Ь  и  голов- 
ная боль  легче  — 18  ноября  Пятна  прошли  спустя  дня 
2;  кожица  на  м'Ьст'Ь  пузырей  сходптъ;  на  лЪвой  ног-Ь 
пузырей  не  было,  шелушеп1я  кожи  нЬтъ  Зудъ  былъ 
незначительный,  и  вообш,е  на  этотъ  разъ  высыпан1е 
прошло  гораздо  легче  прежнихъ  случаевъ,  хотя  по  раз- 
м-Ьрамъ  и  интензивпости  первичной  красноты  было  не 
слаб-Ье  прежняго. 

Сыпь  (эритема)  всЬ  3  раза  появлялась  на  одпихъ 
и  т'Ьхъ-же  м-Ьстахъ,  й.  Л, 
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Хр||1Е1  н  енйеь. 

Приглашен1е  врача-гомеопата  на  земскую  службу  Не- 
давно мы  получили  журналъ  Няжнед'Ьвицкаго 
очередного  уЬзднаго  земскаго  собрашя,  сессш  1902  г, 
изъ  котораго  заимствуемъ  доклады  и  постановлен1я, 
относящ1еся  къ  приглашен1ю  этимъ  земствомъ  на  службу 
врача -гомеопата,  какъ  документы,  им'Ьющ1е  т.  ск,  исто- 
рическ1й  интересъ: 

Доклада  Нижнедлвицкой  Угьздной  Земской  Управы 
16  септ.  1902  I.,  о  пртлашенш  на  слуокбу  по  земству  врача- 
«олсеопошб/.  ^,Нижнед'Ьвицкое  очередное  уЬздное  земское  со- 
бран1е  въ  засЬданхи  на  5  октября  минувшаго  года  постано- 
вило: „поручить  управ'Ь  пригласить  врача-гомеопата". 

При  исполнен1и  этого  постановлешя  управою  были 
встр-Ьчены  значительныя  затруднвн1я,  о  которыхъ  она 
считаетъ  необходимымъ  доложить  Собратю. 

Д'Ьлать  публикац1ю  въ  газетахъ  о  приглашен1и  на 
службу  въ  Нижнед-Ьвицкое  земство  врача-гомеопата  на- 
добности не  представилось,  ибо  постановлеше  собран1я 
по  этому  вопросу  было  опубликовано,  какъ  известно, 
не  только  во  всЬхъ  спецхальныхъ  медицин скихъ  орга- 
нахъ,  но  и  въ  очень  многихъ  обш,едоступныхъ  пер1оди- 
ческихъ  издан1яхъ,  всл'Ьдствхе  чего  управою,  вскор-Ь-же 
посл-Ь  окончашя  сесс1и  минувшаго  собрашя,  начали  по- 
лучаться въ  значительномъ  количеств-Ь  письма  отъ  вра- 
чей-гомеопатовъ,  при  чемъ  всЬ  они  ограничивались  въ 
своихъ  письмахъ  только  поздравлешями  Нижнед-Ьвиц- 
каго  земства  съ  рЪшенаемъ  ввести  у  себя  гомеопати- 
чесшй  способъ  лечения  п  пожелаюями  полнаго  успеха 
этому  начинан1ю,  принять  же  на  себя  „почетный  трудъ 
перваго  въ  Росс1и  земскаго  врача-юмеопата",  какъ  ска- 
зано въ  одпомъ  изъ  писемъ,  никто  изъ  г  г.  врачей  го- 
меопатовъ  не  нашелъ  возможнымъ  по  разнымъ  причи_ 
намъ 

ЗатЪмъ  правлен1е  С  Петербургскаго  благотвори- 
тельнаго  обш,сства  поел-Ьдователей  гомеопатш,  отноше- 
н1ем71  отъ  30  апр-бля  сего  года  за  №  25,  уведомило 
управу,  что  въ  зас'Ьдап1и  правлен1я  па  '28  марта  сего 
года,  съ  искреннимъ  сочувств1емъ  былъ  выслушанъ 
доклад7э  секретаря  правлен1я  доктора  П.  В.  Соловьева 
о  р'Ьшенхи  Нижнед'Ьвицкаго  земства  ввести    Ганеманов- 
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скШ  методъ  лечен1я,  при  чемъ  правленхе  глубоко  сожа- 
л-Ъехъ  о  томъ,  что  не  им'Ьетъ  возможности,  по  ограни- 
ченности медпцинскаго  персонала,  рекомендовать  зем- 
ству врача-гомеопата;  вм-Ьст-Ь  съ  т4мъ  правлен1е  пред- 
лагаетъ  свои  услуги  по  ознакомлен1ю  съ  гомеопат1ей 
земскихъ  фельдшеровъ,  которые  могутъ  быть  команди- 
рованы земствомъ  для  этой  ц-бли  въ  больницу  въ  па- 
мять ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  II. 

Изъ  всего  этого  сл'Ьдуетъ  заключить,  что  главнымъ 
препятств1емъ  къ  осуществлена  постановлвн1я  собрашя 
о  введеши  гомеопат1и  явилось  слишкомъ  ограниченное 
количество  врачей-гомеопатовъ,  практику ющихъ  въ  на- 
стоящее время  въ  Росс1и 

Докладывая  объ  изложенномъ  и  представляя  под- 
линное отношен1е  правленхя  благотворптельнаго  обще- 
ства последователей  гомеопатш,  уЬздная  управа  пола- 
гала бы  въ  настоящее  время  вопросъ  о  введенш  Гане- 
мановскаго  метода  л^чеихл  въ  Нижнед'Ьвицкомъ  уйзд-Ь 
оставить  открытымъ  до  бол-Ье  благопр1ятнаго  времени. 
Подлинный  подписали:  Председатель  управы  А.  Хар- 
кеевичъ,  члены:  Ап.  ХаркЬевичъ,  Ал.  Подкопаевъ, 
Д.   Кузнецовъ,  И.  д.  Секретаря  В.  Кореневъ**. 

Постановлено:  „принять  докладъ  управы  и  вопросъ 
этотъ  оставить  открытымъ". 

Кром'Ь  того  Управой  было  представлено  Собран1ю 
отно1пен1е  СПБ.  Благотворптельнаго  Христолюбиваго 
О-ва  самопомощи  въ  болезняхъ  по  вопросу  о  лечеши  го- 
меопатш и  статья  д-ра  Е.  Я.  Дюкова  „По  поводу  про- 
тестовъ  Воронежскихъ  земскихъ  врачей  противъ  поста- 
новления Нижнедевицкаго  земскаго  собран1я  о  пригла- 
шен1и  въ  земство  врача-гомеопата". 

Было  постановлено:  „принять  къ  св'Ьд'Ьн1ю". 

Этимъ,  по  всей  очевидности,  и  окончится  попытка 
ввести  гомеопат1ю  въ  земство,  по  крайней  м-Ьр-Ь,  при 
тепереганемъ  крайне  ограничепномъ  числЪ  врачей-го- 
меопатрвъ.  А  жаль!  такъ  какъ  именно  при  земской  дея- 
тельности врачъ-гомеопатъ  могъ  бы  дать  неоспоримый 
доказательства  (какт»  это  мы  знаемъ  по  личному  опыту) 
преимущества  защищаемаго  пмъ  метода  л-Ьчетя  предъ 
общепринятымъ. 

Предложеше  СПБ.  О-ва  послед,  гомеопатш  обу- 
чать гомеопатии  земскихъ  фельдшеровъ  конечно  ника- 
кого практическаго  значешя  не  имеетъ,  т.  к.  нельзя  же 
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предоставить  фельдшеру  первенствующую  роль  въ  зем- 
ской медицине,  а  пи  одипъ  врачъ-аллопатъ  не  дастъ 
конечно  ходу  такому  фельдшеру-гомеопату.  Для  этого 
нужны  только  врачи,  а  ихъ  то  у  насъ  и  н'Ьтъ. 

Обширная  статья  д-ра  Дюкова  им-Ьетъ  большой 
интересч>  не  только  для  Нижнед'Ьвицкаго  земства,  по- 
чему мы,  съ  разр'Ьшен1я  автора,  намерены  перепечатать 
ее    на  странидахъ  „ВЬстнпка'*,  начиная  съ  январскаго  №. 

СПБ.  0-во  Врачей-гомеопатовъ.  Министерство  земле- 
д'Ьл1я  и  государственныхъ  имуществъ  отвело  СПБ. 
О-ву  врачей-гомеопатовъ  участокъ  земли  между  стан- 
ц1ями  „Курортъ"  и  ,.Дюны"  Приморской  жел.  дор.  для 
постройки  дачи-санатор1и. — (Вр.  Гом.  1903,  )й  10). 

Къ  съ%зду  гомеопатовъ.  Составлено  наконецъ  Бюро 
съ'Ьзда  изъ  представителей  всЬхъ  3-хъ  Петербургскихъ 
обш,ествъ  гомеопатовъ.  ПредсЬдателемъ  бюро  —  д-ръ 
мед.  Л.  Е.  Бразоль,  Товарпп;смъ  Н.  Ф.  Федоровск1Й, 
секретарями  гг.  Архиповъ  и  Стано.  Съ^здъ  назначенъ 
па  15  ноября  будуш,аго  1904  г. 

Новыя  гомеопатичестя  больни1;ы.  „Св'Ьтъ^^  (въ  №  274, 
отъ  19  октября  с.  г )  пишетъ,  что  въ  Петербург15  пред- 
полагается постройка  2-хъ  повыхъ  гомеопатическихъ 
больницъ,  изъ  которыхъ  одна  „предполагается  къ  по- 
стройке" С.-П.Бургскимъ  Обществомъ  врачей  гомео- 
патовъ, а  основать  другую  1>дет7>  яко  бы  одинъ  изъ  го- 
меопатовъ-одесситовъ  (?). 

Къ  пр|*зду  врача  гомеопата  въ  К|ввъ.  „К1евское  Сло- 
во" въ  №  отъ  24  ноября  с.  г.  поместило  сл'Ьдующ1й 
лестный  отзывъ  о  прх'Ьзд'Ь  д-ра  А  П.  Зелепкова  въ 
К1ев7э. 

Сторонники  гомеопатии  въ  К1ев'Ь  давно  уже  ждутъ — не  дождутся 
Д'Ьльнаго  врача  гомеоиата  Въ  20-хъ  чпслахъ  текущаго  октября  изъ 
С.-Петербурга  переселится  въ  К1евъ  докторъ  мед.  д.  ст.  сов.  Алек- 
сандръ  Петроипчъ  Зелепковъ.  Въ  отличие  отъ  большинства  врачей-го- 
меопатовъ, д-ръ  Зеленковъ  им-Ьетъ  за  собой  какъ  практическШ  цензъ, 
въ  вид-Ь  ^О-л-Ьтней  службы  въ  петербургскихъ  больнидахъ,  такъ  и  на- 
учный цензъ,  въ  вид-Ь  Ю-л-Ьтней  преподавательской  деятельности  въ 
Императорскомъ  клиппческомъ  институт'!»  Геликой  Княгини  Елены 
Павловны,  а  также  въ  вид^^  ц'Ьлаго  ряда  (около  20)  научныхъ  трудовъ, 
опубликованныхъ  въ  разныхъ  повремевныхъ  медиц  издан1яхъ  (особен- 
но'во  сВрач-Ь»  за  1879—1898),  изъ  разнообразныхъ  областей  практи- 
ческой медицины,  въ  особенности  же  оперативной  хирург1и  (д-ръ  Зе- 
ленковъ сд'Ьлалъ  въ  япвар'Ь  1^81)  г.  первую  въ  Росс1и  удачную  опера- 
ц1ю  при  сужен! и  привратника  яселудка.  (<чВрачъ>  1Н89  г.) 

Только  пройдя  всю  означенную  карьеру  и  не  удовлетворившись 
т-Ьмъ,  что    даетъ    «академическая»  пли    «университетская»    терап1я, 
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д-ръ  3.  предался  изучен1ю  гомеопатическаго  способа  л'Ьчешя  внутрен- 
нихъ  бол-Ьзней.  Свой  взглядъ  на  этотъ  способъ  онъ  пзложилъ  въ  1900 
году  въ  стать-Ь:  «Объ  основномъ    прпнцип'Ь    л^карственнаго    л'Ьчен1я» 

(изд.  С.-П.  О-ВА  вр.   г.) 

Въ  этомъ  труд*  ОНЪ  старается  доказать,  что  «ун11верс11тетск1й» 
и  гомеопатическ1й  способы  л'Ьчсн1я  гогсе  не  являются  непримиримы- 
ми (?)  противоположностями,  и  что  первый  унес  находится  на  пути  ко 
второму  и,  вероятно,  со  временемъ  сольется  съ  нимъ. 

Отвергая  въ  терап1И  все  искуствешюе,  принимая  все  согласное 
съ  б1ологическими  истинами,  онъ  на  своемъ  пути  могъ  уберечься  отъ 
пристраст]я  и  догматизма.  Его  отношение  къ  гомсопат1и  поэтому  стро- 
го-критическое, а  не  односторонне  р-Ьзкое,  исключающее  все  осталь- 
ное. Намъ  не  нужны  ни  гомеопаты  въ  т-Ьсномъ  смысл-Ь  этихъ  словъ, 
ни  аллопаты;  намъ  нужны  врачи  съ  обширными  взглядами  на  свою 
пауку,  берущ1е  хорошее  и  пригодное  пзъ  всЬхъ  школъ,  изъ  всей  при- 
роды безъ  предвзятости,  и  прим'Ьнякиие  г.ъ  ьалгдсмъ  случа1>  то  сред- 
ство, которое,  по  ихъ  уб'Ьжден1ю  и  опыту,  сб^щаеаъ  принести  наи- 
большую пользу  больному. 

Доктора  А.  П.  Зеленкова  мы  знаемъ  лично  и,  съ 
своей  стороны,  можемъ  только  поздравить  шевлянъ  съ 
пр1обр'Ьтешемъ  такого  прекраснаго  и  опытпаго  врача, 
опытнаго  не  только  бъ  гомсоБат1и,  но  и  ьъ  хирурпи. 

100.000  рублей  за  20  коп.  Н'Ьк1й  ученый  мужъ  въ 
англ1Йскомъ  журнал-Ь  „01Й  Сонппиш  ^ои^па1",на  осно- 
ван1и  того,  что  „въ  челов-Ьк-Ь  средняго  роста  содержит- 
ся около  61  у  ищи  кальц1я",  опред'Ьляетъ  ценность  че- 
лов'Ьческаго  т-Ьла,  по  существу10П1,сп  ц^^>п'Ь  на  этотъ  ме- 
таллъ  въ  1.^00  франковъ  за  упц11о,  въ  80000  франковъ 
или  около  34.000  руб.  на  наши  деньги  Благодаря  этому 
зам-Ьчательному  открыт110  ученаго  мужа  (перепечатан- 
ному ^о^1^п.  йе  тёй.  йе  Рап8  и  Р.  Вр,  въ  №  43,  с.  г.. 
откуда  и  мы  беремъ  эти  св'Ьд'1ш1я),  каждый  желатощ1й 
легко  можетъ  сд^шаться  богаче  Ротшильдовъ  и  Ван- 
дербильдовъ.  Стоптъ  купить  на  20  коп.  пудъ  м'Ьлу  или 
полъ-пуда  извести  и  онъ  будетъ  имЬть  состояния  па 
100  тыс.  рубл.,  такъ  какъ  въ  нихъ  содержится  прибли- 
зительно на  такую  сумму  этого  металла.  Замечательное 
открытхе! 

Новый  способъ  л%чен1я  алкоголизма  придуманъ  нЪ- 
ско.лькими  англ1йскими  врачами.  Они  заарепдова.ли  для 
2-хъ  м'Ьс.  путешеств1я  по  Средиземному  морю  паро- 
ходъ,  на  которомъ  не  будетъ  никакихъ  спиртныхъ  на- 
питковъ,  и  думаютъ,  что  интересъ  путеп1еств1я  заста- 
витъ  забыть  о  винЪ  самыхъ  отъявленныхъ  пьяпицъ. — 
(Мей.  А^е,  10  X.— Р.  Вр.  №  43). 

Интересъ  морскихъ  путешеств1й  очевидно     и     от- 
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билъ  у  моряковъ  охоту  къ  вину;  потому  то  всЬ  они 
так1е  „трезвенники".  —  А  ч'Ьмъ  же  будутъ  л'Ьчить  мор- 
скую болЪзнь?  Безъ  общепринятаго  коньяка! 

Кафедра  гомеопат1И.  Известный  въ  Швейцарии  врачъ 
гомеопатъ  д-ръ  Эрнстъ  Менде  (въ  Цюрих'Ь)  пригла- 
шенъ  на  кафедру  фармакогноз1и  и  фармакодинамики  въ 
Лейденскш  Университетъ  (въ  Голландш).  «Русскш 
Врачъ»,  сообщая  объ  этомъ  въ  своей  Хроник*  (^въ 
№  44),  не  можетъ  не  посычать,  называя  его  „ц-Ьлитель- 
гомеопатъ",  „бывш1й  пасторъ'^  и  сообщая,  что  это  назна- 
чен1е  состоя.аось  по  желанхю  голландскаго  министерства 
просв'Ьщен1я  и  противъ  воли  факу.льтета.  —  Удивитель- 
но, до  какой  низости  доходитъ  этотъ  с  Русскш  Врачъ» 
въ  защит*  узко-эгоистическихъ,  грубо-корыстныхъ  инте- 
ресовъ  своей  касты.  Живъ  Курилка!  Видно  живъ  еще 
въ  „Р.  В.^'  духъ  Манассеина,  для  котораго  всЬ  средства 
были  хороши  для  достижен1я  намеченной  ц^ли. 

Усп'Ьхи  гомеопат1И.  Д.ля  чтен1я  лекц1Й  популярной 
медицины  въ  Одесской  духовной  семинархи  приглашенъ 
редакторъ  „Вестника'*"  д-ръ  И.  М.  Луценко. 


НЕКРОЛОГИ. 

Николай  Николаевичъ  Летуновстй. 

27  сентября,  вт^  своемъ  имЬнхи  Горбаневк'Ь,  возл-Ь 
Полтавы,  приказалъ  долго  жить  почетнтлп  члонъ  Одес- 
скаго  Ганом.  О-ва  горный  ипжеиеръ  Н.  II.  ЛетуновскШ. 
Покойный  былъ  первымъ  п1оперомъ  по  добычЬ  у  насъ 
въ  Росс1п  каменной  соли  (втэ  Бахмутскомъ  мЪсторож- 
ден1и),  нашему  же  О-ву  онъ  оказалъ  Сольшую  услугу 
т-Ьмъ,  что  лично  хлопоталъ  въ  Петербурге  объ  утвер- 
жден1и  устава  О-ва.  Покойный  былъ  челов'Ькъ  выдаю- 
щихся способностей  и  эперпп,  к'ь  тому  же  сохранявшш 
всю  свою  лспзпь  идеальные  взгляд1л  юности  По  непре- 
станный упорнхлп  труд'ь  и  постоянное  нервное  напря- 
жеп1е,  попятное  въ  его  пололсеши  П10пера  новаго  у  насъ 
д-Ьла,  требовавшаго,  кромЪ  знап1я,  эперг1и  и  предпр1им- 
чпвости,  еще  и  большихъ  матер1альныхъ  затратъ,  рас- 
шатали въ  конецъ  его  нервную  систему,  преждевремен- 
но сделали  его  инвалидомъ  и  свели  въ  могилу. 
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Д-ръ  Осипъ  Павловичъ  Ленскж. 

2-го  октября  въ  ОдессЬ  скончался  одпнъ  пзъ  ста- 
р^йшихъ  русскихъ  гомеопатовъ,  д-ръ  О.  П.  ЛенскШ. 
Покойный  родился  въ  1824  г  Въ  1852  г.  онъ  окончилъ 
К1евск1й  Униперситетъ  Св.  Владим1ра,  посл-Ь  чего  вско- 
р'Ь  получилъ  мЪсто  фабри  чнаго  врача  на  заводЪ  князя 
Кочубея  (Кролевец  у  ,  Чернпг.  губ  ),  у  котораго  онъ 
былъ  также  и  домашнимъ  врачемъ.  Въ  1870  г.,  будучи 
съ  Кочубеями  за  границей,  въ  По,  онъ  познакомился 
съ  извЪстнымъ  Петербургскимъ  гомеопатомъ  д-ромъ 
Бекомъ,  который  былъ  тамъ,  сопровождая  свою  пац!- 
ентку,  графиню  Нарышкину.  Познакомившись  съ  д-ромъ 
Бекомъ,  покойный  заинтересовался  гомеопатхей  и  про- 
силъ  д-ра  Бека  разрЬшить  ему  посЬщать  его  пр1емы 
больныхъ,  на  что  тот'ь  охогио  согласился.  Случай,  ззг- 
ставившей  покойнаго  признать  действительность  гоме- 
опат1и,  былъ  спльп1ли  отекъ  в'Ькъ,  который  д-рчэ  Бекъ 
изл-Ьчилъ  въ  2 — 3  дня  Ар18'омъ  въ  высокомъ  д^леши, 
указавши  предварительно  присутствовавшему  при  пр^е- 
м'Ь  О.  П.  на  сходство  забол^вангл  съ  укусомъ  пчелы. 
Посл-Ь  этого  онъ  начинаешь  дЪятельно  изучать  гомео- 
пат1ю,  д'Ьлается  з^б'11ждеынымъ  гомеопатомъ,  и  по  воз- 
враи1,ен1и  изъ  заграницы,  оставляет!»  свою  прежнюю 
службу  и  поселяется  въ  Петербург'Ь.  Когда  (\-ПБ.  0-во 
врачей-гомеопатоБъ  ВТ)  1873  г  открыло  свою  больниц^^, 
онъ  6ы:1ъ  назпаченъ  ордипаторомъ.  Иъ  ]8*.<6  г  ,  по  слабос- 
ти здоровья  и  лзъ-за  кли]матических!>  услов1й  он'ь  пе- 
реселился в'ь  Одессу.  Южный  климать  дЪ11Ствител1»но 
значительно  укр'Ьпилъ  его  и  далъ  ему  возможность  про- 
жить и  хотя  понемногу  работать  на  его  любпмомъ  поп- 
риш,'!^  больше  7  и-Ътъ  У  лее  будучи  гомеопатом'ь,  д-ръ 
О  П.  Ленск1п,  за  свои  заслуги,  получилъ  орденъ  и  2 
чина,  статскаго  и  д'Ьйствительпаго  статскаго  сов'11Тнпка. 
Онъ  умеръ  на  80-мч>  году  жизни. 

Отъ   рбдакц1и. 

На  запросъ  нашихч>  уважаемыхь  поднисчиковч>, 
почему  прекран1,ено  печатан1е  статей  КавЬ'а  и  С1агсе'а 
и  будутъ  ли  они  еш,е  печататься,  Редакц1я  спЬишт'ь 
уведомить,  что  задержка  произошла  вслЬдслйс  отъ'Ьз- 
да  д-ра  Е.  Я.  Дюкова  за  границу,  а  зат'Ьм1>  всл'Ьдств1е 
его  болЪзни,  но  въ  ближайшихъ  №Л1>  „В^^стника"  печа- 
тан1е  этихъ  статей  будетъ  возобновлено. 
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По  просьб-Ь  также  одного  изъ  подписчиковъ  на- 
шего журнала,  въ  будущем  ъ  году  будетъ  по1УгЬщена 
обстоятельная  статья  о  лЪченхи  неврастен1и. 


ОБЪЯВЛЕНХЯ. 


Отъ   д-ра    Е.  Я.  Дюкова    (Харьковъ,   Екатеринославская 
ул.,  №  36)  можно  получать  сл-Ьдующхя  издан1я : 

В&стникъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1901  и  1902  г. 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб   съ  иерсс;  ири  выписке  за  всЬ 
три  года  30%  уступки. 

Терапевтика.  Руководство  къ  л^^ченхю  бол-Ьзней  по  го- 
меопатической метод'Ь  Ганемана.  Д-ра  Юза,  профессора 
л'Ькарствов4д'Ьн1я  и  терап1и  В7э  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ4.  Переводъ  съ  посл'Ьдняго  англ1йскаго 
издан1я  съ  прим'Ьчан1ями  и  добавлен1ями  Д-ра  Е.  Дюкова. 
Ц'Ьна  3  руб.,  въ  переплет-Ь  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этомъ.  руководств'^  нашло  себ-Ь  мЬсто  только  то,  что  получило 
всеобщее  признание  пли  им1^стъ  за  себя  в'Ьск1я  свидетельства  авто- 
ритетовъ,  и  ирп  томъ  проверенное  лпчнымъ  обшнрнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показан1Й  для  л'Ькар- 
ственныхъ  средствъ  и  номногослов1емъ  въ  отношоши  количества 
средствъ  вообще,  д'Ьлаетъ  книгу  Юза  классическпмъ  руководствомъ 
къ  гомеопатическому  лечен1ю,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеопатами-врачами). 

Что  такое  го11еопат1я?  Д-ра  Е.  Дювова.  Второе  перера- 
ботанное издан1е.  ЦЪна  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.   Ц^^на  50  коп. 

Что  такое  электро-гомвопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Щна  25  коп. 

Гомеопат1я,   какъ  вопросъ   земскообщественной  медицины. 

(По  поводу  прен1й  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ  Гу- 
бернскомъ  Зомскомь  Собрании  1898  г.).  Д-ра  Е.  Дюкова. 
Ц'Ьна  25  коп. 


и  продается  во   вс'1&хъ  книжныхъ  магазинахъ 
АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 


ШшЪ 


« 


подъ  редакщей  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произведен'1я  сл%дующихъ  совре- 
мекныхъ  украинскихъ  авторовъ: 


1.  И  Франко.— <Въ  краю  лю- 
дожоривъ>,«Фрагмснтъ>,«Зъ  Бур- 
кутськвхъ  писень»,  «М.  Вороно- 
му *,(послан1е)  и  др.  стихотвореп1я. 

2.  Леся  Уираиниа.—  «Рытмы», 
«Еврейсъкп  МСЛ0Д1И». 

3.  М.  Старыцькый.  —  сЧарив- 
иый  сонъ>,  святковый  жартъ  въ 

1  Д110   П   СТИХ0ТВ0рСН1Я. 

4.  и.  Левицькый.  (Ночуй)— сРо- 
ковый  украинськый  ярмарокъ». 

5.  0.  Кобыляиська.— «Мои  лп- 
л1и»,  П0Э31И  ВЪ  прози. 

6.  Б.  Гринченко.  —  Стпхотво- 
рен]я. 

7.  Н.  Кобрыиська.— «Рукы», 
сВидцвитае»,  психограмы. 

8.  В.  Сам1Йленио.  -  Стпхотво- 
реи1я. 

9.  А.  Крыиськый,— «Спр1йськи 
згадкы»,  стихотвореп1я. 

10  М.Коцюбынськый.— «На  К(1- 
мепи»,  аквареля. 

11  О.Мановей.-Стйхотвореьпя. 

12.  Людмыла  Старыцька.  — 
«Сапфо»,  урывокъ  зъ  драматыч- 
нои  карты ны. 

13.  П.  Грабовськый.— «Голосъ 
кары»  и  друг,  стихотворения. 

14  Г.  Хотневычъ.— «Апа  раз- 
81опа1;а»,  «Жыттсви  аналог1и». 

15.  М.  Чернявськый<~Стсхо- 
твореп1я. 


16.  В.  Щуратъ.—  сЗъ  новыхъ 
писень>  и  др.  стихотворен1я. 

17.  Е.  Маидычевсьиый.-  «Колы 
сонцо  сходыть>,    «л  ля  жвггя». 

18.  И.  Лыпа  —  «Туркы»,  фан- 
таз!  я. 

19.  Н.  Кибаяьчичъ.— Стихотво- 
рсн1я. 

20.  А.  Крушеяьныцьный-  сНе- 
рсдъ  кладкою»,  оповидання. 

21.  М.  Колцунянъ.  —  «Молодн 
мучсныкы»,  фрагменты. 

22.  П.  Кармансьный.— сЗъ  за- 
пысокъ  самовбыйця»  и  друг,  сти- 
хотворсп1я. 

23.  В.  Кравченко.  ~  сЯ  и  Ла- 
зоръ»,  оповидання. 

24.  0.  Романова.— Стпхотво- 
рон1е. 

25.  М  Слободивна- -сВперше 
на  самоти»,  пошлюбни  думкы. 

26.  П.  Тансычъ.— «Стихотво 
рен10. 

27.  Л.    Лопатынськый.  — 
«1'>айка». 

28.  М. 
творен1С. 

29.  М 


Корчинськый  —  Стихо 


Вороный.  —  «Икаръ».» 
«Мандривни  элег1и»,  «Днипрови 
спогады»,  «Поэз1я  и  проза»,  «1.0 
моря», «II.  Франков!!»  (видповидь 
ка  послаи1е)  и  друг,  стпхотво- 
рен1Я. 


Оригинальный  рисуиокъ  (на  обложк-Ь)  художника  СЕРГ1Я 
ВАСЫЛЬКОВСЬКОГО. 

Ц^на  книги  па  простой  бумаг*  1  р.  20  к.,  на  веленевой  1  р.  вО  к, 
Складъиздан1я—въ  Одессе,  у  доктора  И.  М.  Луценко  (Херсонская  48). 

При  покупки  не  мепие  Ю  экземпляровъ^  д*ьлаеп>ся  10^/^  уступки, 

Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


— ^^  ^-      Открыта  подюка  на  1904  г.       -г^ 


НАУЧНО-СПЕЩАЛЬНЫИ  и  БЫТОВОЙ 

ЕЖЕМИСЯЧВЫЙ  ЖУРНАЛЪ 

птт  гоиБопАтткой  жшшны 

1зх.  Охессип  Рментвсип  Общества 

ПОДЪ    РЕДАКЩЕЙ 

Доктора    ллсдицины    X.  ^УТ.   ^уцехко. 


Въ  будущемъ  1904  году  «ВФстникь  Гомеопати- 
ческой Медицины»,  будетъ  издаваться  Обществомъ 
ПОДЪ  тою  же  редакщей  и  по  той  же  программ*,  какъ 
и  въ  текущемъ  1903  г.,  а  именно: 

1)  Статьи  руководящгя  и  общаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Кри- 
тика и  библгографгяу  У)  Жорреспоиденцги,  У1)  Хро- 
,  пика  и  смгьсь,  У II)  Лереченыгоступившихъ  въредак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журнадъ  будетъ  выходить  ежемесячно,  книжками  отъ 
2-хъ  до  3-хъ  печатвыхъ  листоиъ.  За  3  л'Ьтнихъ  м'Ьсяца 
будетъ  выпушенъ  одинъ  тройной  вомеръ. 

Журвалъ  им-Ёехъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся, во  1  хъ,  теор1и  и  практики  гомеопатическаго 
1ечен1я  и  во  2-хъ,  общественно-бытовой  стороны  д*ла  го- 
меопатии въ  Росс1и  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
ро1^у  журнала  будетъ  по  прежнему  обращено  особенное  вни- 
мание. Потому,  кром'Ь  изложен1я  суишости  бол'Ьзней  и  ле- 
чен10  ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено 
также  вниман1е  на  профилактику,  гипену,  Д1этетику  и  проч., 
на  важное  значен1е  которыхъ  въ  борьб'Ь  съ  бол'Ёзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью    основателемъ  го- 


380 №  12 

иеопат1и  еще  сто  л1лтъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлен1Й. 

ТаЕЪ  кавъ  медицивсвхя  свЪ]1,Ъи\я  важны  для  всякаго, 
не  только  жикущаго  гд-ё  либо  въ  захолусть-Ё,  лишеннонъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд-ё  ии1)ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  читате- 
лямъ,  кавъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1И,  такъ  и  тФмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнале  лишь  правтическихъ  св'Ьд'Ьнгй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  болФзняхъ. 

Подписная  цгьна  въ  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  на  72  зо5а  1  руб.  60  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб, — при  подпискть,  къ  1-му  Апргьлю  и  къ 
1'му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Правлент  Общества  и 
РедакцЁи  журнала:  Херсонская  52,  въ  Одессе. 

Ц'Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк* 
Ц'Ьна  двойная.  _ 

Норкка  на  хурнаяъ  на  тенущИ  1903  пр  нролошетс!. 

Въ  Редакщи  журнала  „В'Ьстникт^ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса,  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармакопоНя. 

Лекц1в,  читанныя   въ  Ганемановской  Медицивской   Коллег1и   въ  Фи- 

ладельф1и  иокойнымъ  профессоромъ  *Е.  А.  Шаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  И.  М.  Луг^енко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностям  ь 
сторонниковъ  гомеопатическаго  л'Ьчешя,  Редакщя  < Вест- 
ника» хот-Ьла  было  дать  въ  вид-Ь  приложения  къ  жур- 
налу, начиная  съ  будушаго  1904  г.,  <^  Клиническую  фар- 
макологт»  проф    Е   Фаррингтона, 

Съ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     видЪ    от- 
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д-Ьльныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г.,  въ 
журналахъ  „Гомеопатический  В'Ьстникъ'*,  „Врачъ-Гоме- 
опатъ"  и  „В-Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины". 
Печатаемыя  нами  въ  настоящее  время  статьи  „Соли 
натр1я^'  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид'Ьтъ  всЬ  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  появленш,  лекцги  проф.  Фаррингтола 
были  встречены  гомеопатическимъ  М1ромъ  съ  такимъ 
же  сочувств1емъ,  какъ  и  изв-Ьстная  „Фармакодинамика" 
Юза,  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друг1в  евро- 
пейсше  языки.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  примененный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  изучешя  лЪкарствъ, — сли- 
чеше  отд'Ьльвыхъ  л'Ькарственныхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбпраемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведен1е  для  изучен1я  и  практиче- 
скаго  прлм-Ьнешя  нашей  д-Ькарственной  сокровищницы. 
Это  былъ  трудъ,  требовавшш  громадной  эрудищи  и 
массы  кропотливой  работы,  доступвый  лишь  челов-Ьку 
съ  исключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  изучен1и  нашей  фармакологш. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  д-Ьлей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зна- 
комымъ  въ  вид-Ь  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им^ть  его  ц^ликомъ,  вм^отЪ  съ  при- 
ложенеымъ  къ  нему  алфавитнымъ  указателемъ  по  л^- 
карствамъ  и  болЪзнямъ,  дающимъ  возможность  легко 
делать  необходимый  справки.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  книг^  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  обьемъ  и  потому  до- 
роговизна издашя.  При  печатан1*п  ея  въ  формат-Ь  „Вест- 
ника" и  тЪмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
витъ  не  ментье  60  печатных^  лисшовз. 

Чтобы  восполнить  однако  существующ'ш  весьма  су- 
щественный проб^лъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тературе, Редакфя  „вестника"  решила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отдельнымъ  издан1емъ  Но  еслп  выпус- 
кать ее  въ  виде  ежемесячныхъ  прпложешй  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слишкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (около  5  летъ). 

Поэтому  редакц1я  нашла  более  удобнымь  выпус- 
тить эту  книгу  по  отдельной  подписке  ва  следующихъ 
услов1яхъ: 
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проф.  6.  ^арриигтона- 
будетъ  выходитъ  выпусками  по  10    печати,    лстовъ.    Все 
мядаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪна  книги,    по    под- 
писк!,  для  члеиовъ  Одесскаго  Ганенановскаго   Общества   и 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гои.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 

гихъ   лицъ— 5  руб.^  съ  доставкой  и  пересылкой. 

По  изданге  будете  начато  лишь  вг  томъ  случать^  если 
наберется  не  менте  300  подписчиковз  на  него. 

Поэтому  редакц1я  покорн1^йше  просить  всЬхъ 
гг.  подписчиковъ  на  журналъ  и  гг.  членовъ  О-ва 
поспешить  возобновлешемъ  подписки  на  журналъ  на 
будущШ  1904  г.,  съ  ув'бдомлешемъ,  желаютъ  ли  они 
также  подписаться  и  на  книгу  Фаррингтона. 

Остальныхъ  же  лицъ  просятъ  лишь  ув^Ьдомить 
Редакщю  о  своемъ  желанхи  подписаться  на  книгу 
Фаррингтона  и  приложить  марку  на  ответь.  Когда 
соберется  необходимое  число  подписчиковъ,  всЬ  они 
будутъ  уведомлены  о  томъ,  что  издаше  состоится, 
и  должны  будутъ  внести  необходимыя  деньги  въ 
возможно  кратчайш1й  срокъ,  посл'6  чего  и  будетъ 
приступлено  къ  печатанхю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  {3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем,  О-ва 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можетъ  быть 
допугцена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по  1  руб.: 
при  подписк'к,  послЪ  первого  и  третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписк-к  2  руб.  и 
по  1  рублю  послЪ  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан1ю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  '\  р.  20  к  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ— первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  слЪдующте  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  пе^гататься  въ  ограниченнонъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрытш  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеличена. 


ГМеОШТПЕСНОЙ  меяш. 

ЕЖЕМШЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

излаваешй  Одессшъ  Ганенановсшъ  Обществом, 

подъ  редакщей  д-ра  мед.  X.  ^.  уТуцеико. 


1903  г.  ДЕКАБРЬ.  №  12. 


Зач'Ьмъ  существуютъ  с^ттеки? 

«Зач'Ьмъ  существуютъ  аптеки?  Какой  странный 
вопросъ?»  скажетъ  читатель.  «Рольихъ  вполн*  опреде- 
ленна и  каждому  ясно,  для  кого  и  чего  сущест- 
вуютъ аптеки.  Приходится  людямъ  болеть;  для  л*- 
чешя  болезней  нужны  лекарства;  для  того,  чтобы 
готовить  л'бкарства,  чтобы  они  были  надлежащаго 
качества  и  проч.,  нужны  люди  съ  соответственными 
знан1ями,  нужна  соответственная  наука,  нужны  спе- 
Ц1альныя  заведешя — аптеки.  Роль  аптеки  въ  жизни 
общества  весьма  почтенна,  это  очень  важное  и  не- 
обходимое учрежден1е.  Все  это  азбука,  понятная  вся- 
кому». 

Вотъ  что,  если  не  скажетъ,  то  подумаетъ  чита^ 
тель.  И  все  это  совершенно  верно — въ  теорхи.  Апте- 
ки очень  важныя  и  необходимый  обществу  учрежде- 
н1я,  несущ1я  очень  почетную  и  ответственную  служ- 
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бу.  Но но  если  бы  только  он'Ь  дМствительно  имФ- 

ли  своею  задачею  лишь  интересы  и  потребности  об- 
щества. Въ  действительности  же,  на  практик-Ь,  д*ло 
обстоитъ  совсЬмъ  на  оборотъ.  Интересы  общества  въ 
организащи  аптекарскаго  д-Ьла  стоять  не  только  не 
на  первомъ  план'6,  но  даже  не  на  третьемъ,  а  гд-Ь 
то  тамъ,  еще  на  дальн^йшемь,  теряясь  въ  туман-Ь 
мутнаго  горизонта. 

Кому  несомн'Ьнпо  служатъ  аптеки,  такъ  это  ко- 
нечно прежде  всего  аптекарямъ.  Не  скажу,  чтобы 
имъ  такъ  ужъ  вольготно  и  сытно  жилось  въ  наше 
время;  мноие  изъ  нихъ  перебиваются,  какъ  говорит- 
ся, лишь  съ  хл'Ьба  на  квасъ;  но  тЬмъ  не  мен^е,  ап- 
теки—это ихъ  насл-Ьдственное  достоянхе,  которымъ 
они  дорожатъ  и  всячески  его  запщщаютъ,  какъ  свою 
собственность,  нисколько  не  интересуясь,  законно  или 
незаконно  они  ею  влад-Ьють.  А  влад'Ьнхе  то  это,  ихъ 
аптечную  привилейю,  теперь  никоимъ  образомъ  нель- 
зя считать  законной.  Во  время  оно,  л'Ьтъ  этакъ  100 
— 150  тому  назадъ  и  больше,  эта  привил епя  имФла 
смыслъ.  Тогда  аптекаря  представляли  собою  ученыхъ 
по  тогдашнему  времени  людей,  совм-Ьщавшихъ  въ 
себ-Ь  всЬ  необходимыя  по  ихъ  спец1альности  зна- 
шя.  Они  сами  собирали  растешя  и  друпя  необходи- 
мыя для  приготовлешя  л-Ькарствь  вещества,  перера- 
батывали ихъ  въ  необходимыя  химичесшя  формы,  за- 
готовляли запасъ  всего  необходимаго,  и  затЬмъ,  по 
рецептамъ  врачей  (да  еще  сложнымъ  редептамъ  того 
времени),  готовили  и  отпускали  больнымъ  то,  что 
требовалось.  Тогдашняя  аптека  была  и  складомъ  л-Ь- 
карствъ  и  лабораторхей  ихъ.  Если  въ  то  давнее 
время  аптекаря  и  им-ёли  привилепю  на  приготовлеюе 
и  отпускъ  л'Ькарствъ,  то  она  им-Ьда  тогда  известный 
смыслъ,  защищая  не  только  права  аптекарей,  но  и 
интересы  публики. 

Но  времена    меняются,    и    въ    настоящее    время 
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аптека  не  больше,  какъ  лавочка,  и  аптекарь  не  тво- 
рецъ  л'Ькарствъ,  а  въ  большинстве  случаевъ  лишь 
простой  посредникъ.  Лекарства  готовятся  теперь  фаб- 
риками, на  которыхъ  руководятъ  работами  ученые 
химики,  а  не  знаюш;1е  хим1ю  лишь  очень  сомнитель- 
но аптекаря.  Склады  л^карствъ  находятся  въ  лишен- 
ныхъ  всякихъ  привилег1й  большихъ  оптовыхъ  спецхаль- 
ныхъ  магазинахъ,  откуда  уже  им-Ьюнцй  привилейю 
аптекарь  и  черпаетъ  необходимый  ем^^  запасъ  л*- 
карствъ,  и  вся  его  роль  сводится  теперь  лишь  къ 
самымь  несложнымъ  манипуляц1ямъ,  врод*  разв^ши- 
ван1я,  нехитрыхъ  см-Ьшентй,  разведешй  и  проч.  И  од- 
нако онъ  продолжаетъ  сохранять  свою  древнюю  при- 
вилелю.  На  какомъ  основаши?  Доброкачественность 
продукта  и  л-Ькарства  гарантируетъ  в-Ьдь  теперь  фаб- 
рикантъ  или  складъ  аптекарскихъ  товаровъ,  никакихъ 
Щ)ивилег1й  не  им'Ьющхе,  пожалуй  даже  и  имя  апте- 
каря, зарекомендовавшаго  себя,  какъ  челов-Ька  добро- 
сов'Ьстнаго,  но  никакъ  не  аптекарская  привилепя. 

Рядомъ  съ  аптеками  появились  теперь  во  множе- 
ств* аптекарсше  магазины,  открываемые  большею 
частью  лицами  съ  такимъ  же  научнымъ  фармацевтиче- 
скимъ  цензомъ,  какъ  и  аптекаря.  Свободные  отъ  мно- 
гихъ  аптекарскихъ  стЬснен1й,  они  могутъ  отпускать 
публик'6  лекарства  дешевле  аптекъ,  и  являются  по- 
этому для  посл'бднихъ  непр1ятными  конкурентами; 
почему  аптекаря,  обладая  привилепей,  и  ведутъ  съ 
ними  ожесточенную  борьбу  на  будто  бы  законныхъ 
основашяхъ.  Благодаря  суш,ествован1ю  привилепи,  пуб- 
лика обязывается  ирхобр-Ьтать  л-Ькарства  непрем'Ьнно 
въ  аптекахъ,  за  бол-Ье  дорогую  ц^ну  и  нер-Ьдко  даже 
худшаго  качества,  нежели  она  могла  бы  им*ть  ихъ 
изъ  аптекарскаго  магазина.  Справедливо  ли  это  и  не 
доказываетъ  ли  это  ясн-Ье  яснаго,  что  не  аптеки  су- 
ществуютъ  для  публики,  а  публика  для  аптекарей. 

И  такъ  на  вопросъ,  зач^мъ  суш;ествуютъ  аптеки, 
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приходится  ответить,  во  первыхъ — для  аптекарей! 

Если  аптекаря  запщщаютъ  прхобр'Ьтенную  ихъ 
предками  привилег1Ю,  это  еще  понятно.  Но  в-Ьдь  су- 
ществуютъ  учрежденхя,  какъ  Медидинсшй  Департа- 
ментъ,  Медицинсшй  Сов'Ьтъ,  состоящхя  вовсе  не  изъ 
аптекарей,  и  который  кажется  должны  бы  были 
им-ЬтБ  въ  виду  прежде  всего  интересы  публики,  ин- 
тересы массы,  интересы  всего  населешя  обширной 
Росс1йской  Имперш,  а  не  выгоды  небольшой  группы 
лицъ.  Эти  учрежден1я  устроили  за  аптеками  очень 
сложный  контроль,  который  въ  дМствительности  рав- 
няется нулю  и  для  общества  р-Ьпштельно  не  прино- 
сить никакой  пользы,  но  зато  начальствующимъ  ли- 
цамъ  даетъ  массу  хлопотъ  и  какъ  будто  бы  д-бла. 
Для  характеристики  этого  «д^ла»  и  того,  насколько 
принимаются  при  этомъ  во  вниманхе  потребности  пуб- 
лики, укажу  хотя  бы  на  2  циркуляра  Медицинскаго 
Совета  по  поводу  нашей  многострадальной  гомеопатхи. 

Какъ  известно,  гомеопатичесшя  аптеки  сущест- 
вуютъ  въ  Росс1и  уже  70  л.,  съ  1833  г.  Приучреж- 
ден1и  ихъ,  законоположен1я  объ  этихъ  аптекахъ  были 
составлены  въ  вид*  приложешй  къ  ст.  36  Уст. 
Врачебн.  Прим'Ьчашя,  какъ  прим-Ьчатя,  конечно  бы- 
ли крайне  недостаточны  для  ясной  регламентащи 
гомеопатическаго  л-Ьчетя  и  гомеопатической  фарма- 
цевтики. Къ  тому  же  гомеопат1я,  съ  первыхъ  своихъ 
шаговъ  въ  Росс1и  (да  и  до  нашихъ  дней),  попала 
въ  положен1е  падчерицы,  почему  им-Ьнште  и  из1ущ1е 
власть  представители  медицины  нисколько  и  не  забо- 
тились о  лучшей  ея  регламентапди.  Эта  недостаточ- 
ность и  неудовлетворительность  законоположеюй  о 
гомеопат1и  съ  течешемъ  времени  сказывались  все  бо- 
л-Ье  и  бол^е,  чему  способствовало  и  то,  что  какъ  го- 
меопат1я,  такъ  и  гомеопатическая  фармащя  не  стоя- 
ли на  м-ЬстЬ,  а  тоже  развивались  и  изм-Ьнялись;  за- 
коноположешя  же  все  оставались  одни  и  т-Ьже. 
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Л-бть  6  или  7  тому  назадъ  была  образована  ко- 
МИСС1Я  для  пересмотра  врачебнаго  и  аптекарскаго 
устава.  Комиссхя  эта,  им'Ья  очевидно  въ  виду  упо- 
рядоченхе  законоположешй  и  о  гомеопатическомъ  ле- 
чеши,  пригласила  для  сов-Ьщашй  по  этому  поводу 
д-ра  А.  Ф.  Флемминга  и  провизора  Е.  Э.  Фохта,  ко- 
торые представили  соответственную  докладную  за- 
писку о  желательныхъ  изм-Ьнензяхъ  и  дополненхяхъ. 
Труды  этой  К0МИСС1И  давно  закончены  и  переданы, 
куда  сл^дуетъ,  и  мы  гомеопаты  вотъ  уже  несколько 
лётъ  тщетно  ждемъ  упорядочешя  своего  положенхя. 
Но  пока— дожда-иись  лишь  вотъ  чего. 

Года  3  назадъ  вышелъ  циркуляръ  съ  разъясне- 
Н1емъ  Медиц.  Совета,  что  употреблеше  государствеп- 
наго  герба  на  выв'Ьскахъ  гомеопатическихъ  аптекъ 
посл'Ьднимъ  не  присвоено.  Семьдесятъ  л^тъ  были  съ 
гербами,  прошла  всякая  давность,  и  вдругъ — не  по- 
лагается. На  чемъ  основывался  Медиц.  Сов'Ьтъ,  да- 
вая такое  разъяснеше,  неизв'Ьстно.  Мы  только  знаемъ, 
что,  на  основаши  этого  циркуляра,  государственные 
гербы  на  выв'Ьскахъ  большинства  провинщальныхъ 
гомеопат,  аптекъ  сняты,  тогда  какъ  въ  Петербург* 
они  красуются  на  всЬхъ  гомеопатическихъ  аптекахъ, 
наглядно  заявляя  авторамъ  «разъясненхн»  несогла- 
<*ле  съ  ихъ  толкованхемъ  законовъ. 

10  шня  с.  г.  тотъ  же  Медиц.  Сов'Ьтъ,  разсматри- 
вая  д-Ьло  «по  вопросу  о  допущенш  н-Ькоторыхъ  средствъ 
въ  ручную  продажу  изъ  гомеопатическихъ  аптекъ», 
по  обсужден1и  существуюш;ихъ  законоположешй  о  го- 
меопат1и,  пришелъ  къ  заключешю,  что  «ручная  про- 
дажа изъ  гомеопат,  аптекъ  закономъ  не  разрешена  и 
должна  считаться  недозволенною».  Хотя  въ  закон* 
вовсе  н'Ьтъ  воспрещешя  гомеопат,  аптекамъ  ручной 
продажи,  а  что  не  запреш;ено,  то  дозволено,— но  не 
вдаваясь  въ  разсмотр'бнхе  правильности  толковашя 
Медиц.  Сов-Ьтомъ  существуюш;ихъ    законоположенхй  о 
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гомеопат1и,  мы  разсмотримъ  этотъ  вопросъ  лишь  въ 
сл-Ьд.  отношеши:  имелись  ли  въ  виду,  при  р^Ьшеши  его^ 
интересы  публики,  гражданъ,  или  при  этомъ  играли 
роль  лишь  часто  личные  интересы  г.г.  членовъ  Ме- 
диц.  Сов'Ьта,  которые,  будучи  врачами-аллопатами, 
воспользовались  случаемъ  свести  свои  счеты  съ  не- 
навистной имъ  гомеопатхей  и  до-Ьхать  ее,  какъ  го- 
ворится, если  не  мытьемъ,  то  хоть  катаньемъ?  От- 
вечаю: н'Ьтъ,  интересы  публики,  гражданъ,  при  по- 
становке этого  р-Ьшетя,  совершенно  и  безусловно 
игнорировались.  Въ  самомъ  д^л-Ь.  Какъ  бы  ни  смот- 
р-Ьли  на  гомеопат1ю  г.г.  члены  Медид.  Сов-Ьта,  въ 
Росс1и  существуютъ  въ  настоящее  время  сотни  ты- 
сячъ  гражданъ,  л'Ьчаш;ихся  гомеопатхей  и  нуждаюпщх- 
ся  въ  гомеопат,  средствахъ.  Кром*  того,  большин- 
ство изъ  нихъ  л-Ьчатся  сами,  по  лечебникамъ  и  проч., 
и  сл-Ьдов.  ирхобр-Ьтають  необходимый  имъ  средства 
въ  ручную  продажу.  Я  не  ошибусь,  если  скажу, 
что  покрайней  м^р'Ь  7*  всЬхъ  отпускаемыхъ  гомеопа- 
тическими аптеками  л^карствъ,  отпускаются  ими  въ 
ручную. 

ДалЬе,  тотъ  же  Медиц.  Сов^тъ,  разсматривая  су- 
ществуюп1,1я  законоположен1я  о  гомеопатш,  нашелъ^  что 
гомеопатичесшя  аптеки  не  въ  прав'6  отпускать  л-Ькарства 
ниже  1-госотеннаго  д^летя  (въдозахъ,  бол-Ье  Уюо  грана 
или  капли  на  прхемъ),  а  также  мази,  декокты,  оподель- 
доки,  эмульс1и  и  пр.  даже  по  рецептамъ  врачей.  Спра- 
шивается, если  бы  веб  эти  желан1я  Медиц.  Сов-Ьта 
осуш;ествились,  то  кому  бы  это  принесло  пользу?  Конеч- 
но, это  было  бы  пр1ятно  прежде  всего  самимъ  чле- 
номъ  этого  Сов-Ьта,  дальше  врачамъ  -  аллопатамъ, 
аптекарямъ-аллопатамъ  и  др.  конкурентамъ  и  не- 
навистникамъ  гомеопатш.  Даже  врачамъ  -  гомеопатамъ 
это  было  бы  выгодно,  такъ  какъ  къ  нимъ  чаще  об- 
ращались бы  за  пропиской  редептовъ.  Но  какая 
была  бы  отъ  этого  польза  обществу,    публик-Ь,  боль- 
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нымъ?  Объ  этомъ  Медиц.  Совать  совсЬмъ  не  думалъ. 
В-Ьдъ  если  гомеопат,  аптеки  отпускаютъ  лекарства 
ниже  1-го  сот.  д-Ьлешя,  а  также  мази,  оподельдоки 
и  проч.,  то  он*  вынуждены  это  делать,  хотя  законъ 
1833  г.  этого  права  имъ  не  предоставилъ.  Это  не 
нарушеше  закона,  а  необходимость,  вызванная  жизнью. 
Тридцатые  годы  было  время  увлечешя  въ  гомеопа-^ 
тш  высокими  д-Ьлешями  и  л'Ьчен1я  исключительно 
внутренними  лекарствами.  Теперь  же  въ  гомеопатш 
употребляется  немало  средствъ  въ  самыхъ  низкихъ 
д^лешяхъ  и  даже  тинктурахъ,  а  также  наружныхъ 
лФкарствъ.  Гд-Ь  же  Медиц.  Сов^тъ  прикажетъ  брать 
эти  средства  нуждающимся  въ  нихъ?  Не  въ  алло-^ 
патическихъ  ли  аптекахъ,  не  им'Ьющихъ  представле-^ 
Н1Я  о  гомеопат1и,  не  им'бюш.ихъ  этихъ  средствъ,  от- 
носящихся враждебно  и  зачастую  недобросов-Ьстно  къ 
гомеопатш,  какъ  конкуренту?  Основная  разница  меж- 
ду аллопатической  и  гомеопатической  фармац1ями, 
заключается,  какъ  известно,  въ  томъ,  что  первая 
пользуется  почти  исключительно  продуктами  изъ  су- 
хихъ  л'бка.рствъ,  а  вторая  по  преимуществу  готовитъ 
свои  эссенцш  изъ  св'Ьжихъ  растеши.  Какъ  же  апте- 
карь-аллопатъ,  даже  при  добросов-Ьстномь  отношеши 
къ  д^Ьлу,  приготовитъ  эти  мази  и  оподельдоки,  когда 
у  него  н^тъ  необходимыхъ  эссенщй?  А  в-Ьдь  лекар- 
ство, приготовленное  изъ  св^жаго  или  сухого  растешя^ 
вовсе  не  одно  и  тоже.  Да  наконецъ,  много  даже  на- 
ибол'Ье  ходкихъ  гомеопатическцхъ  л-Ькарствъ  вовсе  не 
включено  въ  Росс1йскую  (аллопатическую)  фармако- 
пею и  потому  ихъ  не  им-Ьется  въ  аллопатическихъ 
аптекахъ  ни  въ  какомъ  вид*.  Все  это  и  послужило 
причиной,  почему  гомеоп.  аптеки  принуждены  были 
чуть  не  съ  самаго  начала  своего  существовашя  за- 
вести и  отпускать  л-Ькарства  и  ниже  1-го  сот.  д^Ь- 
лешя,  а  также  сами  готовить  для  своихъ  кл1ентовъ 
и  мази    и  оподельдоки    и  св'Ьчи  и  проч.    наружныя 
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средства,  который  нельзя  было  достать  въ  аллопа- 
тическихъ  аптекахъ. 

Изъ  всего  вышеприведеннаго  яспо,  какъ  день  Бо- 
Ж1Й5  что  ВС*  эти  ((разъяснешя»  и  м^Ьропр1ят1я  Медщ. 
Совета  нисколько  не  им'Ьли  въ  виду  интересовъ  обще^ 
ства,  гражданъ,  а  могли  быть  продиктованы  лишь 
узко  личными  ц-Ёлями  членовъ  его. 

На  вопросъ,  зач-Ьмъ  существуютъ  у  насъ  въ 
Россш  аптеки,  можно  привести  много  отв'Ьтовъ,  но 
мы  затрудняемся  указать  какой-бы  то  ни  было  до- 
водъ  въ  пользу  того,  что  он*  существуютъ  у  насъ 
для  потребностей  публики  и  что  бы  кто  либо  забо- 
тился сделать  ихъ  соответствующими  именно  этой 
посл'Ьдней  ц'Ьли. 


Кислоты. 

Изъ  лекц1Й  клинической  фармаколог1и  проф.  Е.  Фаррингтона, 

Переводъ  М.  С. 

(Окончан1е). 

Ас1(1ит  пИпсит.  —  Азотная  кислота. 

!Са1сагеа  озЬч,  КаИ  сагЬ.,  Ьусорос!. 
Агзепхо ,    СагЬо    уе^.,   РЬозрЬог, 
МозсЬиз.,  Ап^11Попшт  1ятЬ. 
Ас.  рЬозрЬог.,  Ас.  типаМс. 
Нераг,  Мегсигш8. 
Агит  1;прЬу11ит 

(    Слизистыя  оболочки 
I    Вонюч1я  отдЪленхя. 
Азотная  кислота    I    Злоупотреблен1в  ртутью 
I    Тифъ. — Слабость. 
1    Катарры. 
Объ  Азотной  кислот'Ь,  какъ  химическомъ  веществ'Ь. 
едва  ли  нужно  говорить  вамъ,  такъ    какъ     вы     хорошо 
знаете   ея  свойства.  Я  поэтому   перехожу  къ  изложен1ю 
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ея  употреблешя,  какъ  лекарства.  Вы  знаете  ея  дМот- 
В1е  на  ткани  по  окраск':Ь  ею  кожи  въ  темный  желто- 
вато-коричневый цв'Ьтъ.  Это  очень  'Ьдкая  кислота,  разъ- 
едающая до  мяса.  Отсюда  ея  употреблен1е  для  уда- 
лешя  бородавокъ,  опухолей,  язвъ  и  выдающихся  грану- 
ЛЯЦ1Й  (дикаго  мяса). 

Она  дЪйствуетъ  весьма  могущественно  на  слизис* 
тыя  оболочки  и  им-Ьетъ  особенное  сродство  къ  истече- 
Н1ямъ  изъ  слизистыхъ  поверхностей,  где  соединяются  ко- 
жа и  слизистыя  оболочки.  Отсюда  вы  найдете  ея  симпто- 
мы въ  области  рта,  губъ,  ноздрей,  мочеиспускательна- 
го  и  заднепроходнаго  отверстхй;  въ  дЬйствительности, 
гд-Ь  только  кожа  ни  соприкасается  со  слизистыми  обо- 
лочками, тамъ  везд'Ь  Азотная  кислота  им'Ьетъ  выдаю- 
щееся дМствхе. 

Для  иллюотрац1и  укажу,  что  мы  находимъ  ее  по- 
лезной при  изъязвлен1и  рта  ^^з^^отасасе).  Дал^е,  соотв-Ьт- 
ственно  характеру  этого  средства,  симптомы  этой  стомака- 
це  будутъ  наиболее  сильно  выражены  возл-Ь  губъ.  Тутъ 
будутъ  волдыри  и  пузырьки  на  губахъ  и  вокругъ  нихъ, 
въ  связи  съ  бол-Ьзненностью  рта.  Будетъ  слюнотечеше, 
^особенно  въ  случаяхъ,  въ  которыхъ  было  злоупотреб- 
лен1е  ртутью.  Точно  также  вы  найдете,  что  ионосъ  бу- 
детъ сопровождаться  болезненностью  и  образованземъ 
ранокъ  въ  заднемъ  проходе.  Могутъ  быть  даже  трещи- 
ны его,  какъ  я  уже  сказалъ. 

Характерныя  отдЪлен^я,  производимыя  Азотной 
кислотой,  бываютъ  непрзятнаго  запаха,  жидки  и  "Ьдки,  и, 
если  они  бываютъ  гнойнаго  характера,  то  им-Ьютъ  гряз- 
ный желтовато  зеленый  цв'Ьтъ  и  далеко  недоброка- 
чественны. 

Язвы,  требу ЮЩ1Я  Азотной  кислоты,  съ  непрхят- 
вымъ  запахомъ  и  характеризуются  неправильными  на- 
ружными очертан1ямии  наклонностью  распространяться 
вглубь.  Это  служитъ  достаточнымъ  отличхемъ  отъ 
обычнаго  д-Ьйствая  Меркур1я,  производящаго  лишь  по- 
верхностную плоскую  язву.  Эти  язвы  Азотной  кисло- 
ты очень  сконны  заполняться  обильными  выдающимися 
гранулящями.  ОнЪ  легко  кровоточатъ  отъ  мал^йшаго 
прикосновен1я.  Даже  перевязка,  которую  вы  наклады- 
ваете, заставляетъ  эти  язвы  кровоточить.  Боли  колюща- 
го  характера,  какъ  будто  занозы  колютъ  въ  поражен- 
ныя  части.  Язвы  часто  сопровождаются  жгучими  болями. 
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ОнЪ  ухудшаются  отъ  примЬнвн1я  холодной  воды.  Азот- 
ная кислота  особенно  показана  при  сифилптпческихъ 
язвахъ  поел*  влоу потреб лвн1я  ртутью,  а  также*  при  яз- 
вахъ  золотушнаго  характера,  посл-Ь  того  какъ  СЫсагеа 
не  достигла  ц'Ьли. 

Другое  доказательство,  что  выд'Ьлетя  и  отд'Ьленхя 
при  Азотной  кислот-Ь  им-Ьютъ  дурной  запахъ,  наблю- 
дается вь  моч'Ь,  которая  им^етъ  рЪзкгй  запахъ,  весьма 
напомияающш  лошадиную  мочу.  Она,  в-Ьроятно  содер- 
житъ  избытокъ  гиппуровой  кислоты  (характеризующей 
лошадиную  мочу.  Ре^.).  Этотъ  симптомъ  наибол-Ье  р-Ьз- 
ко  выраженъ  при  АсЫ.  Ъепъогсит  (Бензойной  кислотть). 
Это  такт,  характерно  для  этого  посл-Ьдняго  средства, 
что  вы  найдете  его  ц-Ьлебнымъ  въ  большомъ  числ'Ь  бо- 
лезней, когда  бываетъ  этотъ  симптомъ. 

Испражнен1я  также  показываютъ  гнилостный  ха- 
рактеръ  Азотной  кислоты.  Они  весьма  вонючи,  зеленаго 
цв^та  и  у  дЬтей  содержать  свертки  казеина.  Они  так- 
же бываютъ  слизисты  отъ  избытка  слизистаго  отд^ле- 
Н1Я  и  сопровождаются  сильными  потугами;  эти  тенез- 
мы  (напряжете)  т-Ьсно  связываютъ  Азотную  кислоту  съ 
Меркур1емъ.  Иногда,  особенно  у  золотушныхъ  дЬтей, 
испражненхя  бываютъ  бл'Ьдны,  отъ  недостатка  желчи, 
мягки  и  кислаго,  вонючаго  запаха. 

Азотная  кислота  поражаетъ  слизисты  я  оболочки, 
производя  катарры.  Мы  находимъ  ее  показанной  при 
насморк-Ь,  въ  особенности,  если  онъ  сопровождаетъ  ка- 
кую либо  злокачественную  бол-Ьзнь,  какъ  напр.  скар- 
латину или  дифтеритъ.  При  носовомъ  дифтерит-Ь  Азот 
пая  кислота  одно  изъ  главныхъ  л-Ькарствь.  Отд-Ьлете 
изъ  носа  водянисто,  очень  вонюче  и  изъязвляетъ  вся- 
кую часть  ткла,  на  которую  попадаетъ.  Если  вы  из- 
следуете  носъ,  вы  найдете  тамъ  обильные  б^лые  на- 
леты. Другой  весьма  характерный  симптомъ,  сопровож- 
дающ1й  эти  состоян1я,  это  перемежаюш,1Йся  пульсъ. 
Если  налеты  имеются  также  и  въ  глотк'Ь,  то  вы  будете 
им-Ьть  зловонный  запахъ  также  изо  рта.  Ребенокъ  бу- 
деть  жаловаться  на  ош,ущ,ен1е,  какъ  будто  заноза  ко- 
летъ  въ  горл-Ь.  Это  общая  характеристика  Азотной  кис- 
лоты,— ощуш,ен1е,  будто  рыбья  кость,  заноза  или  ку- 
сокъ  стекла  колетъ  въ  пораженной  части.  Этотъ  симп- 
томъ проходитъ  черезъ  всю  симптоматолог1ю  этого 
средства.  Вы  находите  его  въ  язвахъ,  находите  въ  пря- 
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мой  кишк-Ь,  сопровождающимъ  фистулы  и  геморрой, 
находите  его  и  вд-Ьсь,  въ  горл-Ь. 

Азотная  кислота  зд'Ьсь  очень  сходна  съ  своимъ 
дополненхемъ,  Агит  ЫркуШт^  который  подобно  Азот- 
ной кислоте,  вызываетъ  такое  же  -Ьдкое  выд-блеше  изъ 
носа,  изъязвляющее  губы;  углы  рта  трескаются,  и  ре- 
•бенокъне  можетъ  открыть  рта,  всл'Ьдствхе  болезненности. 

Другое  средство— -4сгс/.  тигШгсит (Соляная кислота) 
которая  им-Ьеть  жидкое,  "Ьдкое  отд-Ьясше  изъ  носа,  пе- 
ремежающшся  пульсъ  и  потерю  аппетита. 

Сл-Ьдугощее  дМствхе  Азотной  кислоты,  д'Ьйств1е, 
въ  которомъ  НПО  дно  средство  не  превосходитъ  ее, — 
это  ея  употреблен1е  для  уничтожешя  дурныхъ  послёд- 
<зтв1Й  ртути.  Спецхальные  симптомы,  которые  требуютъ 
ея  въ  этомъ  случае,  сл'Ьдующхе:  раздражительность, 
•безсонница  и  душевное  безпокойство  Эта  раздражитель- 
ность доходитъ  до  богохульства  и  проклятш.  Бываютъ 
также  боли  въ  надкостницЬ,  воспаленхе  глазъ,  воспале- 
ше  или  изъязвлен1е  роговой  оболочки,  съ  наклонностью 
къ  прободен1ю  ея,  тугость  слуха  (отъ  катарра  средняго 
уха  и  Евстах1евой  трубы),  слюнотеченхе,  язвы  въ  горл^, 
костоеда,  особенно  сосцевиднаго  отростка  височной 
кости,  дизентер1я  и  проч. 

Она  особевно  подходитъ  больше  для  вторичнаго  си- 
филиса, нежели  для  первичнаго,  и  спещально  бол-Ье 
прим-Ьнима  для  вторичнаго  сифилиса  посл-Ь  злоупотреб- 
лен1я  ртутью.  Шанкры  даже  возвращались  снова  и  д-Ь- 
лались  разъ-Ьдающими  (фагаденическими).  При  этомъ 
бываютъ  сильныя  боли  въ  костяхъ  по  ночамъ,  въ  осо- 
бенности въ  костяхъ  головы  и  вдоль  голеней,  ухудша- 
ЮЩ1ЯСЯ  отъ  каждой  перемены  погоды.  Въ  сырой  день 
у  больного  бываютъ  сверлящ1Я  боли  въ  костяхъ.  Появ- 
ляются язвы  въ  горлЪ  илп  на  поверхности  т-Ьла  и  он'Ь 
характеризуются  неправильностью  своихъ  очертан1й. 
Развиваются  бородавки  и  он'Ь  бываютъ  снабжены 
почти  всегда  бол^е  и  мен-Ье  длинными  ножками.  По  всему 
т-Ьлу  же.т1товато-коричневыя  или  м-Ьдио-красвыя  пятна. 
Зам-Ьчается  большая  разслабленность,  съ  потомъ  и  ис- 
тощен1емъ. 

Когда  бываетъ  злоупотреблеше  ртутью,  то  Нераг 
вероятно  наилучш1й  антидотъ,  какой  только  мы  им'Ьемъ. 
Если  меркур1ализмъ  соединенъ  съ  сифилисомъ,  то  Азот- 
ная кислота  предпочтительн-Ье. 
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Азотная  кислота  моясетъ  понадобиться  при  л'Ьчев1и 
чахотки.  При  этомъ  бываютъ  внезапные  приливы  кро- 
ви въ  груди,  сильная  изнурительная  лихорадка,  кото- 
рая указываетъ  на  образован1е  язвъ  въ  легкпхъ  всл'Ьдств1е 
разрушешя  бугорковь.  Грудь  крайне  болезненна  при 
дотрагиван1и.  Больной  страдаетъ  частыми  кровоте- 
чен1ями  изъ  легквхъ,  при  чемъ  кровь  бываетъ 
ярко-красной  и  обильной.  Сильная  одышка,  такъ  что 
больной  не  можетъ  говорить,  не  задыхаясь.  При  этомъ 
бываютъ  также  хрипота  по  утрамъ,  истощающш  чахо- 
точный поносъ,  ухудшающ1Йся  по  утрамъ,  и  острыя 
колотья  сквозь  правую  грудь  къ  лопатке  Пульсъ 
перемежающ1йся  МалМихая  попытка  напряжен1я 
причиняетъ  сердцеб1ен1е  и  одышку.  Потъ  въ  осо- 
бенности появляется  ночью  и  къ  утру  и  исто- 
.  ш;аетъ  больного  очень  сильно.  Кожа  тоже  склонна  де- 
латься холодной  къ  утру  Передъ  т-Ьмъ,  какъ  лечь  въ 
въ  постель,  является  знобъ.  Жаръ  бываетъ  приступами 
пли  же  онъ  бываетъ  только  въ  рукахъ  и  ногахъ.  Кожа 
делается  чувствительной  и  видимо  безпокоитъ  больного 
всю  ночь.  Вы  слышите  при  изследовати  громк1в  хрипы 
везд-Ь  въ  груди;  мокрота  непр1ятнаго  запаха,  кровяниста, 
ясно  гнойнаго  характера,  грязно -зеленаго  цв-Ьта,  а  не 
желтовато-зеленаго  и  доброкачественна,  какъ  вы  нахо- 
дите при  ЬусоросИит  и  РгйваНИа,  Иногда  кашель  бываетъ 
мягкаго  и  хрипящаго  характера.  Больной  обыкновенно 
бываетъ  н4жнаго  сложешя,  съ  темными  волосами  и 
глазами. 

Азотная  кислота  часто  бываетъ  показана  при  ча- 
хотке посл-Ь  Са1сагеа  овЬгеагиш  или  КаИ  сагЬ.  Са1сагеа 
спещально  пригодна  для  больныхъ  бл-Ьдио-флегматичес- 
каго  сложен1я.  Лицо  бледно  и  осунувшись.  БолЬзнен- 
пость  груди,  очень  сильно  ухудшающаяся  отъ  прикос- 
новен! и  или  давлен1я.  Кашель  мягкш,  хрипящш.  Если 
бываетъ  поносъ,  то  онъ  ухудшается  къ  вечеру.  Хрипо- 
та, хотя  упорна,  но  безбол-Ьзненна;  но  когда  состояше 
Са1сагеа  доходитъ  до  слабости,  характерной  для  кисло- 
ты, то  Азотная  кислота  одно  изъ  самыхъ  лучшихъ  л-Ь- 
карствъ  для  назначен1я  посл-Ь  Калькареи.  Она  не  часто 
излЪчиваетъ,  но  приноситъ  облегчен1е  и  продолжаетъ 
жизнь  на  годы. 

Мы  можемъ  еш;е  назначать  Азотную  кислоту  въ 
тифозной  лихорадкЪ,  въ  особенности  въ    язвенномъ  пе- 
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рюд'Ь,  т.  е.,  когда  Пейеровы  бляшки  начинаютъ  изъяз- 
вляться. Вы  найдете  больного  сильно  истощеннымъ.  Ха- 
рактерными показашями  для  Ас.  П11г1спт  служатъ:  ис- 
пражнешя  зелены,  слизисты  и  вонючи,  по  временамъ 
гнойны,  при  чемъ  гной  происходить  изъ  этихъ  язвъ; 
бываетъ  обильное  ярко-красное  кровотечеше  изъ  ки- 
шекъ,  съ  обмороками  при  мал'Ьйшемъ  волненш.  Языкъ 
то  б'Ьлъ  и  покрытъ  пузырьками  или  ма^хенькими  болю- 
чими  пятнышками,  то  онъ  бываетъ  коричневатъ  и  сухъ. 
Мы  им']Ьемъ  ясно  зам'Ётныя  легочныя  осложнешя.  Ка- 
экется,  какъ  будто  угрожаетъ  параличъ  легкихъ,  который, 
какъ  вы  знаете,  вовсе  необычное  явлеше  при  тиф-Ь.  Этотъ 
начинаюпцйся  параличъ  легкихъ  выражается  громкимъ 
хрип'Ьнхемъ  слизи  въ  легкихъ.  Пульсъ  въ  такихъ  слу- 
чаахъ  вы  найдете  перемежаюш;имся  при  каждомъ  треть- 
емъ  ударЪ. 

ЗдЪсь  не  забывайте  Д/овсАш,  РНозрНогия^  АпНтотит 
^йг/.,  Агзетсит^  Сиргит  и  друг1я  д-Ькарства,  о  которыхъ 
я  упоминалъ  въ  связи  съ  этимъ  состояшемъ. 

При  кишечномъ  кровотеченш  во  время  тифа  вы 
можете  также  помнить  объ  АШтещ  которое  полезно  при 
прохождеши  большихъ  комковъ. 

Агзепкит  требуется  при  этомъ  кровотеченаи  изъ 
кишекъ,  если  вытекаетъ  темная,  водянистая  кровь  и 
сопровождается  тревогой  и  безпокойствомъ. 

Мы  находимъ  показаннымъ  НататеИз^  если  бываетъ 
истечете  темной  венозной  крови,  безъ  тревоги.  Иног- 
да кровь  бываетъ   темная,    смолоподобная. 

Еще  одно  средство — Ьер1апёга^  которая  полезна  въ 
тифозной  лихорадк-Ь  съ  симптомами  желчнаго  характе- 
ра, когда  испражнен1я  состоятъ  изъ  черной  крови,  им*Ь- 
юш,ей  видъ  смолы.    . 

Ас'к1.  Ьу(1госуап1сит. — Синильная  кислота. 

!   Судороги;  эпилепс1я;  столбнякъ. 
Холера. 
Скарлатина. 
Сердце;  кашель. 

Синеродисто-водородная  или  синильная  кислота 
д-Ьйствуетъ  на  головно-спинную  нервную  систему  и 
особенно  на  продолговатый  мозгъ  и  верхнюю  часть 
спинного.  Она  производитъ  конвульс1и,   очень     похож1я 
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на  конвульс1и  вполн'Ь  развитаго  эпилептическаго  при- 
падка Д-ръ  Юзъ  (изъ  Брайтона,  въ  Англ1и)  сов-Ьтуеть 
ее,  какъ  специфическую  для  эпилепсхи.  Таковою  безъ 
сомн-Ьихн  она  не  является.  Чтобы  л-Ьчить  эту  болезнь, 
вы  должны  принимать  во  внимаше  симптомы  каждаго 
случая  и  прописывать  соответственно  имъ. 

Синильная  кислота  производить  также  столбнякъ 
{Шапиз)^  очень  похож1й  на  столбнякъ,  производимый 
Шх  VОт^с'ой.  Т-Ьло  окочен-Ьваеть  и  запрокидывается  на- 
задъ,  судороги  въ  затылкЪ,  какъ  при  СгсШа]  дыхан1е 
совершается  припадками,  челюсти  стиснуты,  показы- 
вается п-Ьна  во  рту,  но  лицо  налито  кровью. 

Она  полезна  также  въ  конвульс1яхъ  во  время  тя- 
желыхъ  припадковъ  болезни,  когда  лицо  бываетъ  си- 
нюшно и  простращя  (упадокъ  силъ)  весьма  велика. 
Дыханхе  совершается  съ  трудомъ,  хватанхе  за  сердце  и 
и  багровый  цв^тъ  поверхности  тЪла. 

Вы  можете  также  давать  Синильную  кисло- 
ту при  всЬхъ  серьезныхъ  случаяхъ  упадка  силъ,  когда 
угрожаетъ  параличъ  мозга  и  легкихъ  и  если  при 
глотати  зам-Ьчается  бурчанхе  отъ  горла  къ  желудку. 
Въ  холер'Ь  Синильную  кислоту  сл-Ьдуетъ  пом-Ьстить 
рядомъ  съ  СатрНога^  такъ  какъ  она  показана  при  за- 
м-Ьтномъ  упадк-Ь  силъ  съ  внезапнымъ  прекрап],ешемъ 
всЬхъ  отд-бленш,  какъ  рвоты,  такъ  и   поноса. 

Въ  скарлатин-Ь  она  показана  въ  почти  безнадеж- 
ныхъ  случаяхъ  злокачественнаго  типа,  въ  которыхъ 
сыпь  бываетъ  багровой  съ  самаго  начала.  Ноги  почти 
всегда  холодны. 

Синильная  кислота  можетъ  назначаться  при  кашл-Ь 
сердечнаго  происхожден1я,  когда  онъ  бываетъ  рефлек- 
торнымъ  вслЪдств1е  органическихъ  пзм'Ьнен1й  въ  серд- 
це Ее  можно  также  назначать  при  сухомъ  щекочущемъ 
кашл^  чахоточныхъ 

Вы  можете  предпочесть  Ьаигосегазиз  для  сухого 
надо^дливаго  кашля  чахоточныхъ,  если  онъ  ухудшает- 
ся ночью.  Вы  можете  также  давать  его  прп  каш.лЪ  съ 
мокротой,  если  она  содержитъ  малепьшя  разбросанный 
крапинки  крови. 

АсШит.  р'юпсит. — Пикриновая  кислота. 

Пикриновая  кислота  пропзводитъ,  во  первыхъ,  не- 
который    приливъ  крови.  За    нимъ     вскор'Ь     сл-Ьдуготъ 
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усталость  и  душевная  нед-Ьятельность,  показывающ1Я, 
какъ  интензивно  это  л-Ькарство  поражаетъ  жизненныя 
силы  Эта  разбитость  развивается  отъ  легкаго  чувства 
усталости  при  движеши  до  полнаго  паралича.  Она  со- 
провождается равно душ1емъ  и  недостаткомъ  силы  во- 
ли, жепашемъ  лежать  и  отдыхать.  Животныя,  отрав- 
ленныя  этой  кислотой,  поражались  параличемъ  заднихъ 
ногъ,  съ  замедлен1емъ  дыхан1я  и  большой  мышечной 
слабостью.  При  вскрыт1яхъ  ихъ,  кора  большого  мозга, 
мозжечекъ,  продолговатый  мозгъ  и  спинной  мозгъ  бы- 
ли найдены  превращенными  въ  н-Ьжную  мягкую  массу, 
темно-коричневаго  цв-Ьта,  и  состоящую  изъ  маленькихъ 
блестящихъ  жировыхъ  частичекъ  Моча  была  богата 
фосфорнокислыми  солями  и  мочевою  кислотой  и  б'Ьдна 
сернокислыми  и  мочекислыми  солями  Б-Ьлокъ  и  сахаръ 
были  тоже  найдены  въ  моч'Ь.  Печень  была  полна  жи- 
1ювьтхъ  зернышекъ. 

Эти  симптомы  и  патологическ1я  наблюдешя  обус- 
ловливаютъ  употреблен1е  Пикриновой  кислоты  въ  бо- 
л-Ьзняхъ  головного  и  спинного  мозга.  Чтобы  давать  ее, 
намъ  не  нужно  ждать  наступлетя  паралича.  Мы  мо- 
жемъ  найти  ее  полезной  въ  тифозныхъ  состоянхяхъ, 
также  въ  состоян1яхъ  усталости  мозга,  посл-Ь  его  пе- 
реутомлешя.  Въ  посл'Ьднемъ  случае,  при  мозговомъ 
утомленш,  Пикриновая  кислота  одно  изъ  нашихъ  луч- 
шихъ  л-Ькарствъ. 

Она  также  полезна  при  неврастен1и.  Вы  найдете 
тупую  головную  боль  съ  ухудшен1емъ  отъ  мал-Ьйшей  по- 
пытки напряжен1я  ума.  Эта  головная  боль  можетъ  быть 
во  лбу,  или  въ  еще  худшемъ  м-Ьст-Ь,  въ  затылк-Ь,  и  тогда 
можетъ  распространяться  внизъ  по  спинному  хребту. 
Больной  жалуется  на  постоянное  ощущеше  усталости 
и  тяжести.  Всякая  попытка  заниматься  вызываетъ  вновь 
эти  мозговые  симптомы  и  также  производитъ  жжен1е 
вдоль  спинного  хребта  и  очень  сильную  слабость  въ 
ногахъ  и  поясниц'1э,  съ  болью  въ  мышцахъ  и  суставахъ. 
По  временамъ  сонъ  бываетъ  тревоженъ  и  нарушается 
эрекц1ями.  Вместе  съ  этимъ,  конечно,  будутъ  имЪть  м^с- 
то  частыя  изверженхя  сЬмени.  Иногда  вы  будете  находить 
сильныя  боли  въ  шеЪ  и  затылкЪ,  подымающаяся  къ 
надглазничной  бороздкЪ  (или  отверстхю)  и  отсюда  про- 
стирающ1яся  виизъ  въ  глаза.  При  этомъ  бываютъ  ощу- 
щен1е  жара  въ  нижней    спинной    области    и  боль  и  тя- 
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нут1е  въ  поясничной  области,  ухудшающдяся  отъ  двн« 
жешя.  При  пробужден1и  больной  чувствуетъ  боль  а 
усталость  въ  поясничной  области.  Ноги  тяжелы  и  въ 
то  же  время  слабы.  КромЪ  этой  тяжести  въ  ногахъ 
больной  иногда  жалуется  на  тупую  боль  во  лбу,  ино1Ч 
да  онъ  жалуется  на  он'Ьм'Ьн1е  и  чувство  ползай1я  му- 
рашекъ  въ  ногахъ,  съ  дрожанхемъ  и  колотьемъ  какъ-бы 
иголками.  Онъ  чувствуетъ  зуДъ  въ  губахъ,  з^дъ  на 
голов'Ь  и  ползанхе,  какъ  будто  муравьевъ,  по.  кож'Ё. 
МалЪйшее  напряжен1е  причиняетъ  упадокъ  силъ.  У 
больного  бываетъ  также  головокружеше,  ухудшающе- 
еся, когда  онъ  наклоняется,  ходитъ  или  подымается  по 
лЪстницЪ.  У  него  бываютъ  головныя  боли,  съ  тупымъ 
б1ен1емъ,  тяжестью,  острыми  болями,  ухудшаюпцяся  отъ 
занятШ  или  движетя  глазъ,  улучшаю  щ1яся  отъ  от- 
дыха, на  свЪжемъ  воздух-Ь,  или  отъ  тугого  обвязыван1я 
головы.  Зрачки  расширены.  Появляются  искры  передъ 
глазами,  при  чемъ  въ  нихъ  можетъ  быть  даже  боль  и 
жжен1е.  Образуется  густой  гной  въ  глазныхъ  углахъ. 
Глазные  симптомы  ухудшаются  отъ  искусственнаго 
св-Ьта.  Приливы  крови  въ  голов'Ь  сопровождаются  кро- 
вотечен1емъ  изъ  носа.  Носъ  наполненъ  слизью.  Больной 
можетъ  дышать  только  при  открытомъ  рт-Ь.  Слюна  бы- 
ваетъ то  пЪниста,  то  липка.  Вкусъ  во  рту  подобенъ 
вкусу  самой  кислоты,  кислый  и  горьк1й.  Въ  горл-Ь  чув- 
ствуется шероховатость  и  царапанье,  улучшаюш,1яся  отъ 
•Ьды  и  ухудшающаяся  отъ  пустого  глоташя,  а  также 
посл'Ь  сна.  На  миндалинахъ  зам-Ьчается  густая,  б-Ьлая 
слизь  При  глоташи,  въ  глотке  чувствуется  такая  боль, 
что  почти  кажется,  будто  она  разрывается.  Кислыя  от- 
рыжки могутъ  сопровождать  лобную  боль. 

Еще  сл'Ьдующге  гастрические  симптомы  могутъ 
сопровождать  мозговое  утомленае.  Тошнота,  ухудша- 
ющаяся около  пяти  часовъ  утра  и  при  попыткахъ 
подняться  Больной  жалуется  также  на  давлен1е  и 
тяжесть  въ  области  желудка  Ему  хочется  выр- 
вать, но  у  него  повидимому  н'Ьтъ  силы  сдЪлать  это. 
Раздражающее  д'Ьйств1е  лекарства  доказывается  дал-Ье 
поносомъ,  при  чемъ  испражнешя  жидки,  желтаго  цв-Ьта 
и  иногда  съ  жировыми  частичками,  съ  сильнымъ  жже- 
шемъ  и  острой  болью  въ  заднемъ  проходЪ,  съ  упадкомъ 
силъ  и  безуспешными  позывами  на  стулъ  Въ  поч- 
кахъ  приливъ  крови.  Моча  ненормально  высокаго  удЪль- 
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наго  в-Ьса  и  содержиттэ  сахар-ь;  а  также  б-Ьлокъ.  Сое- 
динитеяьныя  оболочки  желты,  точно  также  какъ  вы  на- 
ходите ихъ  при  желтухЪ.  Появляются  прыщики  на  ли- 
ц-Ь,  превращающхеся  въ  маленьк1е  чирьи.  Ноги  могутъ 
быть  холодными.  Вотъ  главные  симптомы  Пикриновой 
кислоты.  Теперь  изучимъ  симптомы  немногихъ  род- 
ственныхъ  съ  ней  лЬкарствъ. 

}Ъо%рЬоги8^  какъ  и  Пикриновая  кислота,  причиняетъ 
жировое  перерожденхе  въ  крови,  почкахъ,  головномъ  и 
спинномъ  мозгу.  Оба  средства  встречаются  при  половыхъ 
излишествахъ  и  ирхапизм-Ь  и  оба  могутъ  быть  показа- 
ны при  мозговомъ  утомлеши;  оба  им-Ьють  головокру- 
жен1е  отъ  прилива  крови  и  ощущеше  полчангя  мура- 
шекъ  и  зуда,  то  тутъ,  то  тамъ  по  тЪлу.  Различ1е 
между  ними  заключается  главнымъ  образомъ  въ  сл-Ь- 
дующемъ:  РЬозрЬогиз  причиняетъ  больше  раздражи- 
тельность со  слабостью,  какъ  это  доказывается  чрез- 
мерной чувствительностью  ко  всЪмъ  вн-Ьшнимъ  впечат- 
л-Ьньямъ.  РЬозрЬогиз  ,  также  им'Ьетъ  боль  въ  поясниц'Ь, 
съ  ощущешемъ,  какъ  будто  спина  переламывается  при 
всякомъ  движеши,  и  съ  жгучими  болями  на  неболь- 
шихъ  участкахъ  кожи  (пятнами)  на  спин-Ь,  облегчаемы- 
ми трещемъ. 

1^их  ^отгса  несколько  походитъ  на  Пикриновую 
кислоту  мозговымъ  утомлен1емъ  и  гастрическими  симп- 
томами, кислой  отрыжкой,  ухудп1ен1емъ  къ  утру  и 
неспособностью  къ  занят1ямъ. 

АШ.  охаИсит  (П],авелевая  кислота)  бол-Ье,  нежели 
РЬозрЬогиз,  походитъ  на  Пикриновую  кислоту  крайней 
картиной  размягчен1я  спинного  мозга.  При  этомъ  обык- 
новенно замечается  слабость  въ  области  поясницы  и 
бедеръ,  распространяющаяся  внизъ,  на  ноги,  и  он-Ьменхе 
въ  ПОЯСНИЦ'Ь.  Пикриновая  кислота  им'Ьетъ  болЪе  выра- 
женной тяжесть,  а  П^аве.левая  кислота — онЬм-Ьнхе.  Ноги 
склонны  быть  синюшнымп  и  холодными.  Больной  жа- 
луется на  припадки  задышки.  Другой  симптомъ,  при 
томъ  симптомъ,  указывающ1й  на  воспален1е  мозговыхъ 
оболочекъ  спинного  мозга, — интенсивная  воспалитель- 
ная боль  во  всей  спинЪ.  Главный  симптомъ  П],аве левой 
кислоты, — это  боли,  ПОЯВЛЯЮЩ1ЯСЯ  на  пебольшихъ  участ- 
кахъ и  сильно  ухудшающ1яся  при  мысли  о  нихъ. 

Другое  л-Ькарство,  тЪсно  примыкающее  къ  Пикри- 
новой кислотЬ,  это   8и1рНиг,     Онъ     вызываетъ     приливъ 
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крови  къ  поясничной  части  спинного  мозга.  Этотъ  прияивъ 
крови  бываетъ  такъ  силенъ,  что  вызываетъ  параяичъ 
нижней  части  т-Ьла  (параплег1ю ).  При  этомъ  бываетъ 
задержка  мочи. 

Лсгс1.рНо8р}10ггсит  (Фосфорная  кислота)  соотв-Ьтсвуеть 
гол овно- спинному  истощен1ю  отъ  переутомлешя.  Малей- 
шая попытка  заниматься  причиняетъ  тяжесть  не  только 
въ  голове,  но  и  въ  конечностяхъ. . 

АгдепШт  пИггсит  им-Ьетъ  боль  въ  спин'Ь,  ухудша- 
ющуюся сначала  при  вставаши  со  стула,  а  зат-Ьмъ  улуч- 
шаюш,уюся  отъ  движен1я,  со  слабостью  и  дрожан1вмъ 
конечностей,  боязнью  выдаюш,ихся  угловъ  и  проч.  и 
проч. 

АЫтта  показуется  въ  случаяхъ,  н-Ьсколько  похо- 
жихъ  на  т^,  въ  которыхъ  требуется  Пикриновая  кисло- 
та, но  отличается  болями  въ  спинномъ  хребте, 
какъ  будто  горячее  желЪзо  всунуто  туда.  Больной  ша- 
тается при  ходьб-Ь  въ  темнот-Ь,  Онъ  также  им-Ьегь  бо- 
лезненное ош;ущен1е  въ  подошвахъ  ногъ. 

8Игсеа  совершенно  сходна  съ  Пикриновой  кислотой. 
Она  полезна  при  нервномъ  изнеможен1и,  когда  больной 
боится  всякаго  напряжен1я,  какъ  тЪла,  такъ  и  ума.  Ког- 
да онъ  воодушевляется  своимъ  д^ломъ,  онъ  можетъ 
д-Ьлать  его  довольно  хорошо.  У  него  также  бываетъ 
онем-Ьше  большихъ  и  другихъ  пальцевъ  на  ногахъ  и 
спины,  и  также  свойственный  8И?сеа  запоръ. 

Изъ  лЪкарствъ,  производяш;ихъ  сильныя  эрекцш, 
вы  можете  сравнить  еш,е  сл'Ьдуюш,1я:  СапШапз^  РНозрНо- 
гиз,  СарзгсиШу  Адаггсиз^  Ри1за(г11а,  РШта^  Оргит^  АтЬга 
дпзеа^  Хгпсиш^  РНузозИдта^  РеЬгозеИпит  и  Мудак. 


Корреспонденфя. 

несколько  словъ  правды  о  гомеопали. — Кажется  въ 
1896  г.  получилъ  я  при  журнале  „Родина"  маленькую 
книжечку  съ  заглавхемъ  „Первая  Помоп1,ь".  Достоинство 
этой  книжки  оц'Ьнить  я  не  могъ,  т.  к.  тогда  я  не  им^лъ 
никакого  понят1я  о  гомеопат1и.  РазсмотрЪвъ  книжку  и 
не  понимая  значешя  „Акенитъ  3",  „Арсеникъ  6^'  и  т.д., 
я  бросилъ  ее  на  полку,  но — не  навсегда.  Случалось,  что 
она  попадала  въ  мои  руки  и  я  разсматривалъ  оппсашя 
бол'Ьзней,    но  способа    лЪчешя    все-таки    не    понималъ. 
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Къ  счаст1ю  пришлось  мн-Ь  впосл-Ьдстваи  разговориться 
съ  однимъ  знакомымъ,  который  разсказалъ  мн'Ь  кое-что 
про  гомеопат1ю,  о  д-Ьленхяхъ  л-Ькарствъ  и  о  томъ,  что 
гомеопатичесшя  лекарства  часто  помогаютъ  тамъ,  гд'Ь 
аллопатичесшя  не  приносятъ  никакой  пользы  больнымъ. 
Съ  т-Ьхъ  поръ  я  сталъ  интересоваться  все  бол-Ье  и  бо- 
л^е  учеюемъ  Ганемана,  т'Ьмъ  бол'Ье,  что  и  я  находился 
въ  числ-Ь  т-Ьхъ  аллопатическихъ  жертвъ,  которыя  ле- 
чатся ц'Ьлыми  годами,  тратя  десятки  и  сотни  рублей  на 
л-Ьчеше  и  не  получая  никакой  пользы. — Вскор-Ь  я  пр1об- 
рЬлъ  въ  одной  изъ  гомеопатическихъ  аптекъ  книгу  д-ра 
С.  Кучинскаго  „Тегарха  Рора1ата  Нотеора^усгпа''  и  по 
прочтен! е  таковой,  я  вполн'Ь  согласился  съ  учен1емъ 
Ганемана  и  сд-блался  посл'Ьдователемъ  гомеопат1и,  пр1- 
обр'Ьвъ  несколько  гомеопат,  книгъ.  Сожал'Ью  лишь  объ 
одномъ,  что  поздно  познакомился  съ  учешемъ  Ганемана. 
Еслибы  это  случилось  н-Ьсколько  л-Ьтъ  раньше,  то  на- 
в-Ьрное  не  пришлось  бы  мн'Ь  подвергаться  операпДи 
(надо  добавить — неудачной),  не  истратилъ  бы  несколько 
десятковъ  руб.  на  л-Ьчеше,  и  здоровье  было  бы  лучше. 
Но  прошлаго  не  возвратить!  Советую  всЬмъ  и  каждому 
знакомиться  съ  гомеопат1ей,  ч^^мъ  скорее,  т'Ьмъ  лучше, 
и  жал-Ьть  объ  этомъ  никто  не  будетъ.  Постараюсь  это 
пояснить  хотя  отчасти  примЬрами  Не  буду  писать  въ 
этотъ  разъ  о  себЬ,  а  привожу  другихъ  лицъ. 

Сестра  моя,  Р.  Г.  замужняя,  посл-Ь  родовъ  ис- 
пугалась и  получила  конвульс1и.  Сначала  припадки 
повторялись  рЬдко  и  лишь  ночью,  такъ  что  боль- 
ная и  не  знала  о  нихъ,  зат'Ьмъ  начали  учащаться, 
случались  уже  и  днемъ  и  были  сильнее  и  про- 
должите льнЬе.  —  Развилась  эпилепс1я.  Въ  течете  3 
лЬтъ  обращалась  она  къ  разнымъ  докторамъ,  тратила 
деньги,  но  улучшешя  не  было.  Больная  жаловалась  еще 
и  на  разстройство  желудка,  головную  боль  и  проч. — 
Разсматривая  причины  возникновен1я  эпилепс1и,  я,  хотя 
не  докторъ,  заподозрилъ  присутств1е  солитера  у  больной 
и  посовЬтовалъ  ей  изсл-Ьдовывать  экскременты.  Пред- 
положен1е  мое  оправдалось.  Больная  обнаружила  кусокъ 
отошедшей  глисты  и  таковой  былъ  представленъ  врачу, 
который  подалъ  надежду  па  излЬчеше  и  прописалъ  пи- 
:1Ю.1и.  (ЕЬзгот  Г111с1а  тап8ри1у.,  Ех1г  К1Ис.  шаг.  ае1Ь. 
аа  3,0.  МГр.  №  30.  Принять  въ  3  раза,  черезъ  20  минуть). 
Но,  увы!  и  это  лЬкарство  не  только  не  принесло  пользы, 
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но  напрасное  мучеше,  т.  к.  больную  начаяо  топгаить  и 
рвать.  Улучшен1я  не  было.  Д-ръ  нашелъ  не  возможнымъ 
изгнан1в  ленточн  глисты  до  укр'Ьплен^я  организма  боль- 
ной. Но  какъ  укр'Ьпить,  не  устранивъ  причины  ослаб- 
лен1я?  Спустя  н-Ькоторое  время  несчаст1в  принесло  въ 
домъ  больной  фельдшера  изъ  мЪстной  больницы,  ко- 
торый, разговорившись,  предложилъ  свои  услуги  вы- 
л-Ьчить  больную,  говоря,  что  его  л'Ькарство  не  вредно 
для  организма  и  несомн'Ьнно  выгонитъ  глисту.  Онъ  даль 
какую-то  микстуру,  назначивъ  принять  ее  въ  два  пр1ема. 
Посл-Ь  перваго-же  прхема  л-Ькарства  больную  начало 
рвать  до  такой  степени,  что  она  со  слезами  звала  Бога 
и  всЬхъ  святыхъ  и  просила  помош;и  у  всЬхтэ,  окружав- 
шихъ  ее.  ПоспсЬ  этого  л-Ькарства  въ  течен1е  н^Ьскодь- 
кихъ  мЪсяцевъ  больная  чувствовала,  какъ  будто  пор- 
ваны век  внутренности  Хотела  возбудить  пресл^дова- 
н1е  противъ  фельдшера,  но  зат-Ьмъ,  махнувъ  рукою  на 
всЬхъ,  .л4чившихъ  ее,  сказала:  „Господи!  прости  ихъ, 
ибо  они  не  знаютъ,  что  творятъ'*'. 

Такъ  какъ  припадки  эпилепс1и  учаш,а.чись,  то  боль- 
ная обратилась  къ  знахарямъ;  ихъ  лЪчен^е  оказалось 
немного  лучше    тЪмъ,  что  дешевле. 

Черезъ  н-Ькоторое  время  дЪйствге  брома,  пропн- 
саннаго  раньше  докторами,  прекрати.чось,  или,  в-Ьри-Ье 
сказать,  нача.чо  обнаруживаться,  такъ  какъ  прл- 
падки  эпилепс1и  начали  повторяться  несколько  разъ  въ 
день.  Въ  то  время  больная  проживала  въ  мЪстечк'Ь,  на 
провинц1и.  Обратились  снова  къ  местному  доктору.  Тотъ 
прописалъ  лекарства  (Ри1у.  гай.  КЬе1,  Ма^иез  сагЬ. 
ма  0,1.5;  ех<:г.  Кис.  уош.  8р1г.  0,01;  Ыа1г.  ЫсагЪоп., 
8ассЬ.  1ас1)18  аа  0,3.  Т>Ьв..  №  12.  Два  раза  въ  день  по 
порошку;  и  МепЛо!  0,5,  ех1:г  ВеПай.  1,0,  УавеИш  а1Ы, 
ЬапоИш  аа.  5,0  МГип§.  Втирать  2 — 3  раза  въ  день); 
но  припадки  все  учап],а.чись  На  другой  день  до- 
шло до  того,  что  больная  потеряла  сознан1е  м 
не  чувствовала  одной  по.човины  т-Ьла,  и  докторъ 
сказалъ,  что  не  знаетъ,  что  д'Ьлать.  Тогда  по  совету 
моему,  больная  бы.ча  отправлена  въ  городъ  В  ,  отстоя- 
ш,1й  въ  7  миляхъ  отъ  м-Ьста  жительства  больной,  къ 
врачу -гомеопату.  Выслушавъ  и  осмотрЪвъ  больную,  онъ 
прописалъ  ей  два  лекарства  (Р1Их  таз  9  и  помнится 
Ких  л^ош.  3),  принимать  поперем'Ьнно,  черезъ  2  часа,  по 
5  кап.,  посовЪтовавъ,  чтобы  бо.чьная  явилась  черезъ  1 — 2 
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нед'Ьли  на  консишумъ  въ  гомеоп  лечебницу.  Поверите- 
ли, что  пока  больная  возвратилась  домой,  сознате  ея 
возвратилось  и  она  могла  уже  влад-бть  рукой  и  ногой? 
Въ  дорог-Ь  быль  еще  одинъ  придадокъ.  По  возвращенш 
отъ  доктора,  несколько  дней  она  лежала  въ  постели  и 
принимала  л'Ькарства.  Первые  2 — 3  дня  я  самъ  слЪдилъ 
.  за  правильными  пр1емами  л'Ькарствъ.  Спустя  около  2-хъ 
недель,  когда  больная  значительно  поправилась,  она  яви- 
лась на  консил1умъ  врачей-гомеопатовъ,  которые  про- 
писали ей  новыя  л-Ькарства  (а  именно:  Асоп1^  6, 
Оршт  6  и  Ас.  Ьуйгосуап.  6,  принимать  попеременно; 
на  ночь  С1па  3).  Больная  не  дов-Ьряла  было  уже  ника- 
кому л4чешю  и  считала  себя  неизлечимой,  но  съ  того 
времени  не  было  у  нея  ни  одного  припадка  эпилепсш, 
хотя  уже  прошло  бол^е  3-хъ  л^тъ.  ЛЬкарства  больная 
принимала  продолжительное  время,  но  излечилась  отъ 
такой  болезни,  которая  у  нея  отняла  много  денегъ  и 
здоровья  и  которой  не  могли  вылечить  аллопаты  Оъ 
техъ  поръ  больная  никогда  не  обращалась  более  къ  ал- 
лопатамъ.  Пусть  теперь  всякхй  безпристрастный  чи- 
татель судитъ,  что  выше  стоитъ:  аллопат1я  или  гомео- 
лат1я?     *  К.  С, 


Лечебныя  зам'^^тки. 

70.  Вонюч1Й  потъ.  Причиной  потливостп  является  бо- 
лезненное разстройство  нервныхъ  центровъ  потовыхъ  же- 
лезъ,  противъ  чего  и  должно  быть  направлено  лечеше 
Но  причиной  непр1ятнаго  запаха  пота  считается  не  это 
разстройство  въ  выделение  пота,  а  разложен1в  выделив- 
шагося  пота,  иодъ  вл1ян1емъ  находящихся  на  поверх- 
ности тела  микроорганизмовъ,  при  чемъ  изъ  пота  вы- 
деляются особыя  дурнопахнущ1я  жпрныя  кислоты.  От- 
сюда необходимость  соблюден  1я  возможной  чистоты  п 
применение  различныхъ  дезпнфнцирующихъ  обмывашй 
и  присыпокъ 

Но  страдающпмъ  подобными  потами  хорошо  одна- 
ко известно,  что  соблюдете  самой  педантической  чи- 
стоты п  употребленае  всевозможныхъ  дезиифвкц1опныхъ 
средствъ  является  лишь  пальятпвомъ,  а  но  радикаль- 
нымъ  лечентемъ.  Имъ  хорошо  известно,  что  сущест- 
вуетъ  немало  лицъ,     страдающпх'ь    об  ильным  а  потами, 


404  льчвБныя  зАмътки.  №  12. 

непр1атными  по  своему  обилш,  но  не  им'Ьющимя  того 
нвпр1Ятнаго  запаха,  какимъ  обдадаетъ  ихъ  потъ,  часто 
заставляющей  ихъ  изб'Ьгать  общества  Всякое  волнеше, 
нервное  потрясение,  утомлен1в  обыкновенно  усиливаютъ 
п  отд'Ьлен1е  пота  и  интензивность  его  непр1Ятнаго  за- 
паха. Таклмъ  образомъ  несомн'Ьнно,  что  этотъ  непр1ят- 
ныЁ  запахъ  зависитъ  не  только  отъ  разложешя  пота, 
подъ  вл1ян1емъ  какихъ-то,  еще  не  опред'Ьлевныхъ, 
бактерШ,  но  и  отъ  состава  самаго  пота.  Уже  и  по  вн'Ьш- 
яему  виду  этотъ  потъ  отличается  отъ  пота  больныхъ 
первой  категорхи.  Чаше  онъ  бываетъ  клейкимъ,  хо- 
лоднымъ.  Наблюдается  онъ  не  просто  при  слабости  и 
особой  подвижности  нервной  састемы,  какъ  въ  первомъ 
случае  (напр.  у  чахоточныхъ,  неврастениковъ,  истерич- 
ныхъ),  но  у  лицъ  съ  особой  дискраз1ей,  часто  у  зодо- 
тушныхъ,  съ  застар'Ьлымъ  сифилисомъ,  иногда  у  даа- 
бетиковъ;  часто  этострадаше  бываетъ  насл-Ьдственныьгь. 
У  лицъ,  страдающихъ  вонючпмъ  потомъ  въ  р'|}Зкой 
степени,  обыкновенно  и  друг1я  выд-Ьлешя  обладаютъ 
р-Ьзкимъ,  непр1ятнымъ  запахомъ. 

Вонюч1й  потъ  обыкновенно  наблюдается  въ  наи- 
более сильной  степени  въ  т-Ьхъ  м'Ьстахъ  т^ла,  кото- 
рый представляютъ  удобныя  услов1я  для  задержки  по- 
та на  поверхности  т'Ьла  и  посл-Ьдующаго  его  разложе- 
шя,— на  ступняхъ  ногъ,  п  особенно  на  подошвахъ,  въ 
пахахъ,  въ  подмышкахъ,  у  лсенщинъ  съ  отвислыми 
груднымп  железами  въ  складкахъ  подъ  ними.  Но  иног- 
да все  т-Ьло  бываеть  покрыто  вонючимъ  потомъ  Наи- 
болЪе  часто  встречается  и  бываетъ  особенно  интензи- 
венъ  вонючш  потъ  ногъ,  при  чемъ,  вследств1е  размяг- 
чешя  отъ  пота  кожи  и  -Ьдкаго  д-Ьйствхя  на  нее  этого 
пота,  можетъ  явиться  болезненность  кожи  ногъ  и 
даже  изъязвлен] я  ея,  мешающ1я  ходить. 

При  лечен1п  этого  страдан1я  гпг1еническ1я  м^ры, 
— какъ  частая  см^на  бЪлья,  обмываная  т^ла,  особенно 
пот'Ьющихъ  частей  его, — конечно  имЪютъ  громадное 
значен1е.  Соблюдете  возможной  чистоты,  устраняя  бак- 
терш  и  задерживая  разложен1е  пота,  а  также  устраняя 
л  скопляющшся  потъ,  будетъ  значительно  ослаблять 
его  р^зюй,  непр1ятный  запахъ.  Носки  и  б^лье  предпо- 
чтительн-Ье  носить  шерстяные,  такъ  какъ  шерсть  луч- 
ше впитываеть  потъ,  нежели  льняная  и  особенно  бумаж- 
ная ткани.  Присыпки  талькомъ,  рисовой  пудроЛ     (иног- 
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да  съ  прибавкой  салицияовой  кислоты  и  пр.  (вграютъ  ту -же 

?оль  вещеотвъ,  впитывающпхъ  потъ  и  осушающихъ  кожу, 
^аспроотране^цов  въ  аллопатш  употрвблвн1в  вяжущихъ 
вещ^ствъ,  кваоцовъ,  таннвна  и  проч. — совершенно  безпо- 
левно  и  может'ь  быть  даже  вреднымъ.  Купанья,  общ!» 
облцвашя  II  обтиран1я  всего  т-Ьла  холодною  водою  очень 
полезны  для  общаго  укр'Ьплен1'я  организма 

Но  во4  вышеприведенеыя  профилактическая  и  гип- 
ени^еоюя  М'Ьры  оч^нь  часто  оказываются  недостаточными^ 
такъ  какъ,  какъ  было  указано  выше,  вонюч1Й  запахъ 
пота  является  посл^дствхемъ  не  только  вн-Ьшнихъ  причинъ 
(разяо^Эд{я  пота),  но  и  внутреннихъ. 

Въ  виду  разнообраз1я  этихъ  внутреннихъ  причинъ 
появлев!;!   воню.чаго    пота  и  невыясненности    ихъ,    при 
выборе  внутреннихъ  средствъ  необходимо  обращать  вни- 
мав1е  н^  обпцее   состояше  организма,  на  существу юпця 
въ  немъ    дцскраз1и  и  вообще    уклонен1я    отъ   нормы  и 
нхъ  прежде    вс^вго  л'Ьчить.    Главн'^^йгаими   л'Ькаротвамц 
являются:  5»Кса  6 — 30,  Мегсиг.  8о1.  3—6,  Ас.  )1аоггс.  6 — 12^ 
Ре1го1еит  3^6.  Одно  изъ  этихъ  средствъ  принимать  по 
2 — 3    разч  въ    день,  съ  ц'Ьлью    изменить    конституц1Ю 
больного  и  составъ  его  пота.  Дал-Ье:  5г*?/ггг6— 30,  сагЬа 
атт,  и   ов^^.ХЗ— 30,  Сусорос!.  6—12,  принимать  такъ  же. 
8и1^'иг  часто    полезно,  какъ    вставочное  средство    (по  1 
прхему  на    ночь  въ   течен1е    нЪкотораго    времени),  для 
усилешя  д'Ьйств1я  другихъ  средствъ.  Ас,  'рНоврЫг.у^Ъ — 3 
(пр1ема  два  въ  день,  за  'Л  часа  до    пищи)  лучшее  сред- 
ство для  общаго   укрЪпленхя    нервной  системы.    Препа- 
раты СаХсагеа^  особ.  СаХс,  сагЬоп.  6  —  30,  часто  показаны 
и  прекрасно  д-Ьйствуютъ  при  потливости,  особ,  у  золо- 
ту шныхъ       д1^тей;      потъ       часто        кислаго      запаха; 
обыкновенно  на  голов'Ь.  Для   уменьшен1я  потоотд'Ьленхя: 
^аЬо^ап(^^У^Ъ — 3,  РИосагрт.  тиг.  3,  ВатЪисш  тдегХ^ — 3, 
смотря    по    надобности     въ  бол-Ье    р'Ьдкихъ    или  бол'Ьв 
частыхъ     пр^емахъ,     напр.    у   чахоточныхъ,     при    дли- 
тельныхъ,    изнурительныхъ  лихорадкахъ,  большой    сла- 
бости и  проч. 

Вообще  л'Ьченхе  потливости  требуетъ  не  только 
тщательнаго  подбора  средствъ,  но  также  большой  на- 
стойчивости, аккуратности  и  терп'Ьнхя,  особенно  въ 
упорныхъ  случяяхъ;  но  и  въ  самихъ  тяжелыхъ  и  упор- 
ныхъ    случаяхъ    не  только  возможно    улучшеше,    но  и 
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полное  изл'Ьчвн1в,  хотя  для  этого  и  необходимо  бываетъ 
часто  довольно  продолжительное  время.  Я.  Л. 

71.  Игнац1я  при  иожныхъ  страдаи'юхъ.  Въ  виду  того, 
что  кожныя  сыпи  часто  являются  послФдств1емъ  раздра- 
жешя  нервной  системы,  д-ръ  Зрепсег,  въ  твчен1е  пос 
л-Ьднихъ  4  л-Ьтъ,  довольно  часто  назначалъ  при  нихъ 
1дпаиа^  особенно  при  существован111  зуда,  и  получпдъ 
очень  хорошхе  результаты.  Особенно  интересны  сл-Ьду- 
ющ1е  2  случая 

48  л.  женщина  страдала  2  года  папулезной  экзе* 
мой,  отъ  которой  тщетно  л-Ьчплась  у  разныхъ  спеща- 
листовъ.  Узелки  были  особенно  обильны  на  тыл-Ь  рукъ 
п  на  ногахъ,  страшно  зуд'Ьли;  она  не  могла  спать  отъ 
зуда,  просыпалась  отъ  мал'Ьйшаго  шума;  не  выносида 
ВЛ1ЯН1Я  воздуха  на  больныя  м-Ьста,  такъ  какъ  это  увеяи- 
вало  зудъ  и  доводило  ее  до  готовности  наложить  ьа  себя 
рукп.  I§;па^^^а  3  дала  постепенное  улучшеше,  а  зат^мъ 
и  полное  исцелен  1е  Насту пившхй  позже  рецидивъ  былъ 
устрапенъ  т-Ьмъ  же  средствомъ. 

Второй  больной,  53  л.,  юристъ,  страдалъ  4  г.  зудомъ 
(ргигНиз),  который  въ  посл'Ьдн1Й  годъ  усилился  еще 
больше  и  былъ  настолько  тягостенъ,  что  по  ночамъ 
больной  почти  не  могъ  сомкнуть  глазъ,  а  когда  наконецъ 
засыпалъ  отъ  истощешя,  то  расчесывалъ  себя  во  сн4, 
И  въ  этомъ  случа-Ь  1§па1:1а  оказалась  целебной.  Подъ 
^я  Бл1ян1емъ  улучшилось  общее  состояние,  зудъ  значи- 
тельно ослаб'Ьлъ  и  временами  почти  совершенно  про- 
падалъ. — (НаЬпет.  Моп1)Ь.  Аи§.   1903;. 

72.  Чистая  вода  при  зобк  Д-ръ  Еаупе  л-Ьчилъ  одну 
молодую  женщину,  страдавшую  зобомъ.  Такъ  какъ  во* 
обычныя  средства  пользы  не  приносили  и  такъ  какъ 
онъ  полагадъ,  что  причиной  зоба  у  нея  были  вредныя 
составныя  части  питьевой  воды,  то  онъ  назначилъ  ей, 
въ  вид'Ь  опыта,  пить  только  дестиллированную  воду. 
Когда  она  зат-Ьмъ  уЬхала  къ  своимъ  родителя мъ  въ  де- 
ревню, онъ  посов^товалъ  ей  употреблять  тамъ  для 
питья  только  дождевую  воду.  И  что  же!  Черезъ  6  м^с. 
зобъ  ея  почти  совершенно  пропалъ. — (ЯаЬп.  МопЬЬ. 
Окт.  1903). 
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Хр||111  I  еи1еь. 

Гомеопат1Я  въ  земств'Ь.  С.-ПБ.  Христолюбивое  О  во 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ  обратилось  въ  земское  со- 
бран1е  Нетергофскаго  уЬзда  (С.-ПБ.  губерн.)  съ  пред- 
ложвИ1еиъ  ввести  гомеопатичсск1й  способъ  лечен1Я  въ 
земскую  врачебную  практику.  Ходатайство  это  было 
отклонено.  Единственнымъ  защптникомъ  гомеопат1и 
явился  баронъ  Раушь  фонъ  Траубенбергъ,  котораго 
„Русскхй  Брачъ"  (въ  №46)  старается  облить  за  это  по- 
моями, докапываясь  до  его  долитпческихъ  убЪжденш. 
Гласный  гр.  Сиверсъ  пашелъ  гомеопатхю  вредной,  ^въ 
виду  траты  времени  на  ото  леченхе  и  отдалеше  (?) 
момента  дМствительной  (!)  врачебной  помощи." — (Р.  В. 
^«  46  стр.  1650). 

Тоже  Христолюбивое  0-во  обратилось  съ  подоб- 
нымъ  же  ходатайствомт  въ  Лубенское  земство  (Полт 
губ  ),  но  тамъ  это  ходатайство  не  было  даже  доложено 
земскому  собранш  (въ  сент.  с.  г.).  Какъ  только  дошла 
очередь  до  этого  ходатайства,  земск1й  врачъ  Афанасьевъ 
выхватилъ,  по  словамъ  очевидца,  изь  рукъ  председате- 
ля бумагу  и  собран1ю  было  лишь  заявлено,  что  это  хо- 
датайство относится  къ  компетенщи  Медицинскаго  Со- 
вещан1Я  и  передается  ему  для  разсмотр-Ьшн.  А  каково 
будетъ  это  „разсмотр-Ьнхе",  всякому  ясно. 

Впрочемъ,  мы  не  видимъ  иосновашй  для  вышепрп- 
веденныхъ  ходатайствъ  С.П.-Б.  Христолюбив»  О-ва, 
В-Ьдь  будь  гг.  аллопаты  приличнее,  то,  и  въ  случа'Ь 
благо пр1ятна го  разр-Ьшеихл  ходатайствъ  О-ва,  вх-Ьста  зем- 
скихъ  врачей  остались  бы  все  же  за  ними,  такъ  какъ 
у  насъ  нЪтъ  врачей-гомеопатовъ,  могуп1;ихъ  занять 
нхь  м^сто,  какъ  это  обнаружилось  при  вызове  врача 
гомеопата  на  службу  въ  Нижнед^Ьвицкое  земство. 

Новое  общество  въ  Жев'Ь.  Въ  ШевЬ  предпола- 
гае  гея  учрвждвн1е  новаго  „Юго-Западнаго  благотвори - 
тельнаго  обш,еотва  посл:'Ьдователей  гомеопатш".  Приво- 
димъ  извлечете  изъ  проэкта  устава  этого  обш,ества. 

„Общество  учреждается  съ  цЪлью  устройства  и  со- 
цержан1я  на  собственный  счетъ  гомеопатическихъ  боль- 
ницъ  съ  постоянными  кроватями  и  безплатныхъ  лЪчеб- 
ницъ  для  амбулаторныхъ  больныхъ,  въ  видахъ  оказашя 
медицинской  помош,и  непмущимъ  больнымь". 
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„Общество  по  м-Ьр-Ь  надобности  открываетъ,  по  ис- 
прошвн1и  на  то  установлоннаго  равр'Ьшенхя     правитеоь 
отва,  свои  отд-Ьденхн  и  устраиваетъ    больницы,     аптеки, 
и  библиотеки  въ  г.  ШевЪ  и     во  всЬхъ     городахъ    Юго« 
Западнаго  края". 

„Общество  состоитъ  изъ  чденовъ  учредителей  и 
цеограниченнаго  числа  д'Ьйствительныхъ  и  почетныхъ 
членовъ". 

„Членами  общества  могутъ  быть  лица  всЬхъ  зва- 
шй  безъ  различ1я  пола  и  гд'Ь  бы  они  ни  проживали, 
уплативппе  въ  кассу  общества  определенную  сумму". 

„Действительные  члены  общества  вносятъ  въ  кассу 
^го  ежегодно  кь  первому  января,  за  годъ  впередъ,  не 
мен^Ье  трехъ  рублей.** 

„Общество  можетъ  издавать  гомео и атическхй  жур- 
налъ  по  испрошенхи  на  то  установленнаго  разр-Ьшешя 
правительства" . 

„По  собранш  достаточнаго  капитала,  общество  при- 
ступаетъ  къ  устройству  лечебяицъ  для  приходящихъ, 
а,  если  на  то  имеются  денежный  средства,  также  бодь- 
ницъ  съ  постоянными  кроватями."  — (Шевск.  Слово,  № 
5728). 

Полтавское  0-во  посл'Ьдов.  го11еопат1И.  На  дняхъ  ре- 
дакц1и  присланъ  отчет  ь  О-ва  за  1902  г.  и  протоколъ 
общаго  собран1я  отъ  2  марта  сего  1903  г.  Приходы 
О-ва:  Ооставалось  на  1  янв.  1902  г. — 621  р.  56  к.  Посту- 
пило вь  отчетномъ  году:  %  7» — ^^  Р  ^«"^  к  ,  членски хъ 
взносовъ — 21  р.;  всего  въ  приход'Ь  663  р.  51  к.  Израс- 
ходовано 55  р.  44  к.  Осталось  на  1  япв  1908  г. — М08 
р.  7  к.  Въ  общемъ  собраши  былъ  заслушанъ  докладъ 
секретаря  О-ва  А.  С  Шатунова  о  переходе  О-ва  въ 
„СП. -Б.  Благотворительное  Христолюбивое  Общество 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ",въ  качестве  м-Ьстнаго,  Пол- 
тавскаго,  отд'Ьлен1я  его  Собранае  отнеслось  сочувствен- 
но къ  докладу  г.  Шатунова  п  постановило:  „поручить 
Правлению  О  ва,  обсудивъ,  избрать  способъ  выполнешя 
при  пер^^ход^  О-ва,  соглашаясь  вполн-Ь  съ  докладомъ 
члена  Г1равлен1я  А.  С.  Шатунова,  и  доложить  следую- 
щему экстренному  собрашю  на  утверзкден1е  и  выполне- 
н1ю".  Цравяен1е  О-ва  состоитъ  въ  настоящее  время  изъ 
сл'Ьдующихъ  лицъ:  Председатель  1]равлен1я  —  Губерн- 
скш  Предводитель  Дворянства  С.  Е.  Бразоль,  Секре- 
тарь и  Казначнй  — А.  С  Шатуновъ,  Члены:  Д.  К.  Квит- 
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ка,  В.  Г.  Трегубовъ,  А.  А.  Шатуновъ    п    П.  Д.  Шкла* 
ревнчъ. 

Отъ  редакц1и. 

Настоящимъ  номеромъ  заканчивается  первый 
годъ  издашя  журнала  «В.  Г.  М.»  подъ  моимъ  ре- 
дакторствомъ.  Приношу  сердечную  благодарность 
вс*мъ  немногочисленнымъ  сотрудникамъ  журнала  и 
гораздо  бол*е  многочисленнымъ  читателямъ  его.  Вся- 
К1Й  первый  опытъ  конечно  труденъ  и  не  можетъ  не 
сопровождаться  цФлымъ  рядомъ  промаховъ  и  недо- 
статковъ.  Вс*  эти  недостатки  особенно  ясно  видны 
мн*,  редактору  журнала,  но  не  во  мв*  только  ле- 
житъ  причина  этихъ  недостатковъ.  Трудность  веде- 
шя  у  насъ  гомеопатическаго  журнала  заключается 
въ  крайнемъ  недостатке  у  насъ  литературныхъ  силъ, 
а  также  въ  нашей  разобщенности.  Всл-ЬдстЕхе  это- 
го приходится  по  неволе  довольствоваться  главнымъ 
образомъ  матерталами,  извлекаемыми  изъ  загранич- 
ныхъ  нсурналовъ.  Всл'Ьдствте  того  же  недостатка  ли- 
тературныхъ силъ^  даже  хронику,  касаюш,уюся  спе- 
щально  нашей  русской  гомеопатхи,  приходится  чер- 
пать не  изъ  первоисточниковъ,  а  изъ  газетъ,  гд-Ь  св*- 
д'Ьшя  сообщаются  часто  крайне  неточно  При  отсут- 
СТВ1И  сообщен1Й  врачей-гомеопатовъ  о  разныхъ  бо- 
л'Ье  интересныхъ  случаяхъ  изъ  практики,  редактору 
тоже  неудобно  заполнять  журналъ  лишь  случаями  изъ 
собственной  практики.  И  въ  результат'Ь  наши  гомеопа- 
тическ1е  журналы  страдаютъ  недостаткомъ  жизненно- 
сти и  значительнымъ  однообраз1емъ  Но  что  же 
д-блать?  Всякое  начало  трудно,  а  гомеопат1я  въ  Россш, 
не  смотря  на  70-л'Ьтнее  существован1е,  все  еще 
находится  въ  начальной  стад1и  развпйя.  Не  смотря 
па  огромное  число  приверженцевъ  гомеопатическаго 
л'Ьчешя,     съ     каждымъ     годомъ     все   возрастающее. 


410  отъ  РВДАКЦ1И.  №  12. 

число  работниковъ  на  гомеопатической  нив*,  вра- 
чей-гомеопатовъ,  еще  крайне  незначительно.  Но 
т*мъ  тЬсн-Ье  должны  мы  сплотиться  и  т*мъ 
энергичнее  работать.  В-Ьдь  мы  боремся  за  истину, 
а  истина  должна  победить.  Насъ  мало,  но  т*мъ  ц:Ьн- 
нЬе  нашъ  трудъ,  тЬмъ  ц^нн^е  всякая  поддержка. 
Поэтому,  еще  разъ  принося  искренную  благодарность 
сотрудникамъ  и  подписчикамъ  журнала  въ  текущемъ  го- 
Д3%  прошу  тЬхъ  и  другихъ,  по  м^р*  силъ  и  возмож- 
ности, поддержать  журналъ  матерхально  и  морально  и 
въ  будущемъ  1904  г.  Я  же,  какъ  редакторъ,  и  Одес- 
ское Ганемановское  0-во,  какъ  издатель,  приложимъ 
ВС*  усил1я,  чтобы  сделать  журналъ  въ  будущемъ  году 
и  полнЬе  и  интересн'Ье. 

Съ  новымъ  годомъ,  господа!  И  позвольте  Вамъ 
пожелать  счастья,  здоровья  и  побольше  энергш  и  бод- 
рости въ  защит*  и  борьб*  за  ту  истину,  которую 
мы  ВС*  признали. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


Такь  какъ  въ  настоящее  время  уже  доста- 
точно выяснилось,  что  необходимое  количество 
подписчиковъ  на  а  Клиническую  фармаколог'^» 
проф.  Е.  Фаррингтона  наберется,  то  Редакц1я  объ- 
являетъ,  что  издан|е  это  состоится  и  просить  лицъ, 
желающихъ  подписаться  на  эту  книгу,  присылать 
подписныя  деньги,  согласно  о6ъявлен1я  о  под- 
писке. 


ОДЕССА. 
Типо  Лвтограф1я  Штаба  Одесскаго  военнаго  Окр1 
1905. 
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АУЧНО-СПЕЦГАЛЬНЫЙ  и  БЫТОВОЙ  ЖУРНАЛЪ, 

ИЗДАВАЕМЫЙ 

Вцескнмъ  Риеннпсииъ  О^цсстинъ 

ПОДЪ    РЕДАКЦ1БЙ 


1,  Статьм  руяоаодящЫ  и  общаго  характера. 

N1  I,  Къ  ст.'Ьзду  гомеоЕатовъ  (5)- — Отъ  бюро  1-го  Всоросс1Й- 
скаго  сг1зда  о  о  следователей  гоиеопатш  (0>— По  поводу  протеста  Воро- 
нежски хъ  эемскпхъ  врачей  протпвъ  поставовлЁи1Я  Нгжвед^внцкаго 
земскаго  собраигя  о  приглашении  въ  земство  врача-гомеопата,  Ж. 
Дюкоза  (10)  .--М1  2.  Бйжпый  момевтъ  ( ВТ ).^ Действительность  безко- 
нечно  малыхъ  дозъ,  Я.  Б,  (47).— К— лучНт  Л.  Л,  (49).— Н5  3.  Гомео- 
пат1я  и  Красный  Крестъ,  И.  Лу цепко  (69),  —  Отъ  редакцк  (92), — 
N5  4*  Отъ  бюро  съезда  гомоопатовъ  (101),^Въ  единен1а-ч;ила  (102). — 
№N5  4—6,  Мысля  гомеопата  же-врача  о  «Запдскпхъ  врача»  г.  Верв' 
спев  а»  Э,  Гипариг-а  (106,  139).— М!  &— 6.  Къ  предстоящему  съ%зду* 
Объ  организации  лепц1й  погомеопат1й(133).— N1  7— 9.  Законы  о  гомео- 
патическомъ  лочен1н  (Къ  предстоящему  съ-Ьзду)  (197).— Гипотеза  проф. 
Эрлихн  н  гомеопатш,  ЛГ,  (205).— Оть  бюро  1-го  ВсероссШскаго  съ113да 
последователей  го1«оопат1и  (264ь— №N1  7—12.  Свойства  живого  орга- 
низма и  лечебный  средства,  М-  Мата  (225,  289,  324^  351),— №  Ш. 
О  □реподаван1а  гомоопат1н  (273). — 1*й  II  Гоиеопат1й  и  международный 
языкъ,  Л.  Л.  (313), — О  «безЕонсчво  ма.1ыкъ»  дозахъ  въ  гомсопатш, 
Ж".  1^жаницына  (320),— *  12.  Отъ  редакщи  (349). 

И*  Фармаюдинаммна. 

Очерки  клиаической  фармакология.  Е.  Кпзк-а:  Ш  2.  Геиаръ 
сульфр  (43)*— Мй  3.  Калькар.  сульфурика  (86),  Калы:,  гннофосф.  (й6). 
Графить  (ВТ).--!!!  4.  Псоринъ  (117),  Аурумъ  (119),— N5  7—9.  Лрген- 
тумъ  нитрик.  (212). 

N1  5  —  6,  Къ  дозировке  а*которыхъ  лЬкарствъ,  В.  Дтт. 
(157).— ПоруаискШ  бальзанъ^  Мосса  (175). 


III  Терапевтика. 

N1  1,  I  еморой  н  его  лечение,  Л  Луценко  (72).— 1*«  5—6.  НМо- 
торын  формы  глухоты  а  ихъ  лочсшо,  Р.  Купера  (163)*  "N§7 — 9, 
Необъяснниуй  случнй  смерти,  М,  Ржаннцииа  (222),  —  Снмптомати- 
ческ1е  д1агнозу*  Я.  ^Г.  (223)  —  1й»  7— Ю.  Рука  и  ея  значоя1е  для 
распозваваша  общнхъ  заболйвалШ,  Э.  В,ыка  |216,  280),— N1  10.  Случай 


к 
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изъ  моей  пракпки,  М.  Ржаницына  (287). — N1  12.  Эпидемичесюй 
цереброч^пинальный  менингитъ  (Контрактура  затылка),  Я,  Луценко 
(362).— Эхинококкъ  печени,  изл^^ченный  Нуксъ  вомикою,  М,  Ржани- 
цына (371). — Белладонна  и  Гепаръ  сульф.  при  бол^няхъ  зубовъ,  Д. 
Цыгуры  (375). 

Лече1иыя  зан^тни:  N1  2.  Къ  лечен1ю  пемфигуса  (54),  Хрояи- 
чесшй  маститъ,  Ацид.  ацетик.  при  азв^^  желудка,  Случай  Ацид. 
пикрикумъ  (55). — №  3.  Аса  фетида  при  холер^^  (89),  Долихосъ  пру- 
р]енсъ  при  желтух^^,  Никтантесъ  при  маляр1и  (90),  Аб1есъ  вакъ  желу- 
дочное средство. — №  5 — 6.  Случай  пятнистаго  ревматизма  (177), 
Сульфуръ  и  Каустикумъ  при  неврит']^  (179),  Мышьякъ  и  волосы,  Испы- 
Тан1е  ихт10ла.  Случай  Сокале  корнутумъ  (181),  Абротанумъ  при  во- 
дянк^Ь  (182),  Сангвинар1я  при  головной  боли  (183),  Румексъ  при  кашлЪ 
(184).— №  7—9.  Нимфеа  одората  при  бол'Ьзняхъ  матки  (261). — N1  11. 
Сахарная  бол-Ьзнь  (337),  Къ  д'Ьйств^ю  малыхъ  дозъ  (338).— М|  12.  Къ 
вопросу  о  дозахъ  (377),  Ф1алка  при  рак*  (378),  Эхинацея  при  ожогахъ. 

IV.  Корреспонденц|||. 

№  2.  Гомеопата  практика:  Лечен!е  врача-аллопата  ж  не-врача 
гомеопата  (55). — №  4.  М.  Качуры,  Скорбные  листы  хуторянина.  V. 
(121).— №  7—9.  ][,-]^з.  М.  Ржаниг^ына.  Заявление  (265).— N1  10.  Его  же 
(Св*д'Ьн1я  для  врачей-гомеопатовъ  о  Тифлис* )  (3(Ю). — №  12.  I.  Снгьздь 
(О  первомъ  п1онер*  гомеопат1и  въ  Сибири  д-р*  Луковскомъ)  (380). 

V.  Хроника  и  ом'Ьсь. 

N1  2.  Высочайш1я  награды  (57),  Д1дтетическая  санатор1я.  Этика 
IX  Пироговскаго  съ-Ьзда,  Велосипедъ  и  гомеопат1я  (СО).— М|  3.  СПБ. 
Христолюбивое  0-во  самопомощи  въ  бол*зняхъ  (91),  Отчеты  8а  1903 
годъ:  Варшавскаго  О-ва  послЬд.  гомеоп.,  Виленскаго  О-ва  поел,  гом., 
Одесскаго  Ганеман.  О-ва  (92),  Курсы  гомеопатШ,— №  4.  Къ  органи- 
защи  гомеопат1и  на  войнЬ  (124),  1-й  Всеросс1йск1й  съ*здъ  последов, 
гомеопат.  (125),  Протоколъ  Общаго  Собран1я  Одесск.  Ганем.  О-ва  — 
№  5—6.  Открыт1в  гомеопат,  госпиталя  въ  Турин*  (184),  Новое  о — во 
(самопомощи  въ  бол^^зняхъ)  въ  Тифлис]^  (185),  Познанхя  аллопатовъ 
въ  гомеопат1И,  Сахаръ  при  усталости  (189),  Общество  противъ  виви- 
секщй,  Слепота  отъ  Хинина  (188),  Отравлен1е  Лизоломъ  (189),  Ган 
грена  отъ  Карболовой  кислоты  (190).— №  7—9.  Гомеопат1я  въ  Аме- 
рик* (262),  Изъ  Голланд1и  (262),  Отравлен1е  фенацетиномъ,  Гомеопа- 
т!я  передъ  судомъ  (263).— №  10.  Д-ръ  А.  П.  Зеленковъ  (299),  Д-ръ 
В.  Н.  Дункель,  Доброе  желан1е,  11отреблен1е  конины.— №  II.  Гомеопа- 
тическая санатор1я  Давосъ  (339),  Берлинск1й  гомеопатическШ  госпи- 
таль (340).— №  12.  Забывчивость  или  стыдливость?  (378),  Новая  го- 
меопатическая санатор1я  близь  Риги  (379). 


Алфавитный  указатель. 

(цифры  оэначаютъ  страницы). 

,А,б1есг  какъ  желудочное  средство  90.— Абротанумъ  при  во- 
дяяк11  182,— Аллоиатовъ  познаи1Я  въ  гой!еоиат1и  185.  —  Аргентумъ 
нитрик-  212. — Аса  фетида  ври  холера  89,— Аурумъ  119-  — Ацвд, 
ацетик,  при  тъЬ  желудка  54.— Ацяд,   ивкрикуыт»   ври    нралавазьъ  &[>* 

^езконечно  мальпъ  дозъ  д1^ЙствительЕГ0СТЬ  47,— о  мнхъ  же 
ЗЗО,— къ  дййств1ю  ихъ  338.— Бе  л  л  ад  окна  и  Гепаръ  сульф.  при  зубиыхъ 
6ол^знаxъ  375.— Вер  ^  я  иск  1й  гокеоиат.  госпиталь  340. — Бр10Н1я  дри 
зубвихъ  бол'Ёзвяхъ  338. 

^йжный  моментъ  37.— Варшавское  0-во  посд-Ьд.  гомсоп,  ^2.— 
Велосвподъ  и  гомеопатия  СЮ*— Внвисеказв,  0-но  вротивъ  ннхъ  187  — 
Воснское  0-во  оосл^д,  гомооп,  ЭЗ.^Бодянка — Абратйвутнъ  ври  ней 
]  82»- Волосы  я  мышьвкъ  179. — Въ  едивенш  снла  102. 

Гаягрепа  отъ  Карболовой  кислоты  190.— Ганемаяовское  0-во 
Шу  125.— ГемороЙ  п  его  лечев1е  72.— Геааръ  сульф.  43^— я  |}ол1а- 
дойна  пра  зубцыхъ  болЬшйхъ  475.— Гиаотет  «роф*  Эрлмка  а  гомео- 
патия 205.— Глухота,  нйкоторыл  формы  ея  а  ихъ  лечен! е  163.  -Голов- 
ная боль— Сангвяиар1я  183г-Гомеопат1я  въ  Америк*  261^— въ  Гол- 
1авд1а  262,— иередъ  судоиъ  283.— Гомеопатия  я  1Сраспый  Кресл»  69.— 
Гомеопатия  я  международный  языкъ  363.— Гомеопатич  госпиталь  въ 
Берлив'Ь  340,— въ  Турни-Ь  184.— Графить  87,  , 

Давосъ  гомеопатическая  санатор1я  339,  -  Диагнозы  симптома- 
тнчесше  223  — Доброе  желая! е  299. — Дозировка  н-Ькоторыхъ  л11карствъ 
157*— Доэы^  къ  вопросу  о  иихъ  377.— Долнхосъ  арур1енсъ  при  желтух  Ь 
89  — Д-ръ  В,  Н,  Дувксль  299.— Д-ръ  А.  П   Зелеаковъ  299, 

Э^Селтуха— Доляхосъ  прур1еисъ  89,— Желудочное  средство— 
Айесъ  90, 


ь 


Оабивчивость  или  стыдливость  378, — Законы  о  гомоои*  лсчвн1я 
197,— Затылка  контрактура  362.— Зубныя  бол-Ьэни,— Беллад.  я  Гоааръ 
сульф.  Ира  яяхъ  375,- Бр1онш  338. 
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ЗЖзъ  Голланд1и  262.— Ихт10лъ,  испытан1е  его  179. 

ЖСалькареа  гипофосфорика  86, — сульфурика  86, — флгоорива  при 
хронич.  мастит*  54.— Карболовая  кислота,  гангрена  отъ  нея  190. — 
Каустикумъ  и  Сульфуръ  при  неврит*  179.  Кашель-Румексъ  184. — 
Конины  потреблен1е  299. — Контрактура  загылка  362. — Красный  Кресгь 
и  гомеопат1я  69,— Курсы  гомеопат1и  92.— Къ  вопросу  о  дозахъ  377. — 
Къ  дозировк*  н^которыхъ  л-Ькарствъ  157. — Къ  организации  гомеопат1и 
на  войн*  124. 

^Хекщи  по  гомеопат!и,  объ  организащи  ихъ  133,— о  препода- 
ван1И  го!1еопат1и  273.— Лечебный  зам-Ьтки  54,  89,  177,  261,  337,  377. — 
Лизолъ,  отравлвН1е  имъ  189, — Локопод1й  при  сахарной  бол*зни  337. 

ЗМГаляр1я — Никтантесъ  ири  ней  90. — Маститъ  хроничесюй  54. — 
Матка,  Нимфеа  одор.  при  ея  бол*зняхъ  261. — Международный  языкъ 
и  гомеопат1я  318.— Мениягитъ  церебро-спинальный  эпидемическ1й  362. — 
Мысли  гомеопата  ве-врача  о  «Запискахъ  врача»  г.  Вересаева  106, 
139.— Мышьякъ  и  волосы  179. 

заСаграды  Высочайшая  57.  —  Натрумъ  сульф.  при  сахарной 
бол-Ьзни  337.— Необъяснимый  случай  са^ерти  222.  —  Никтантесъ  при 
малярш  9и. — Нимфеа  одор.  при  бол*зняхъ  матки  261  .—N — лучи  49. — 
Новая  гомеопатическая  санатория  379.— Новое  Общество  185.— Нуксъ 
вомика  при  эхинококк*  печени  371. — Н*которыя  формы  глухоты  и 
ихъ  лечен1е  163. 

о  сбезконечно-малыхъ»  дозахъ  въ  гомеопат1и  320.— О  д-р* 
Луковскомъ,  распространител*  гомеопат1и  въ  Сибири  380.-0  препо- 
даван1и  гомеооат1и  273.— Объ  организащи  лекщй  по  гомеопат1и  133. — 
0-во  новое  «самопомощи  въ  бол*зняхъ»  въ  Тифлис*  185.— 0-во  про- 
тивъ  вивисекщй  187. — Одесское  Ганемановск.  0-во  92,  125.— Ожоги — 
Эхинацея  при  нихъ  378.— Отравление  Лизоломъ  189,— фенацетиномъ 
262.— Отъ  бюро  1-го  всеросс.  съ*зда  посл*д.  гомеоп.  6,  101,  264.— 
Отъ  редакщи  92,  349. — Очерки  клинической  фармаколог1и  Е.  ЖасК'а 
43.  86,  117,  212. 

Лемфигусъ,  къ  дечен1ю  его  54. — Перуансшй  бальзамъ  175. — 
Пирогенъ  при  пятнистомъ  ревматизм*  177.— Пироговский  съ*здъ  IX, 
его  этика  57. — Письма  въ  редакцш  :  гомеопата-практика  55, — М. 
Конуры  121, — М,  Ржаницына  265,  300, — /.  Снгъдзь  380.— По  поводу 
протеста  Воронежскихъ  врачей  10.— Познания  аллопатовъ  въ  гомео- 
пат1и  185. — Потреблен1е  конины  299. — Потентилля  при  пемфигус*  54. — 
Псоринъ  117.— Пятнистый  ревматизмъ  177. 

1»акъ,  ф1алка  душистая  при  немъ  378.— Рука  и  ея  значен1е 
ядя  распознавашя  общихъ  забол*в.  216,  280.— Румексъ  при  кашл*  184. 
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Оанатор1я  гомеоп.  Давосъ  339,— близь  Риги  379,— д1этическая 
въ  Евпатор1и  57.— Сангвинар1я  при  головной  боли  183.— Сахарная 
бол-Ьзнь  337,- Сахаръ  при  усталости  187,— Свойства  живого  организма 
и  лечебныя  средства  225, 289,  324, 351.— Секале  корнут.  случай  181.— 
Симптоматическ1е  д1агнозы  223.— Скорбные  листы  хуторянина  121. — 
Случай  Секале  корнут.  181. — Случай  изъ  практики  287. — Слепота  отъ 
Хинина  188.— Сульфуръ  и  Каустикумъ  при  невригЬ  179.— Съ-Ьздъ 
всеросс.  посл-Ьдов.  гомеоп.  5,  6,  101,  125,  133,  197,  264. 

Тифлисское  0-во  самопомощи  въ  бол^няхъ  185. 

1Гсталость — сахаръ  при  ней  187. 

^енацетинъ,  отравлен1е  имъ  262.— Ф1алка  при  рак^  378. 

^ининъ,  сл4пота  отъ  него  188.— Холера-т-1са  фетида  89.— 
Христолюбивое  0-во  самопомощи  въ  бол^^зняхъ  въ  СПБ.  91. 

ХСеребро-спинальный  менингитъ  эпидемичесшй  362. 

^Зпидемическ1й  церебро-спинальный  менингитъ  362. — Этика  IX 
Пироговскаго  съ-Ьзда  57. — Эхинацея  при  ожога хъ  378. — Эхинококкъ 
печени,  изл^^ченный  Нуксъ  вомикою  371. 

13:зва  желудка— Ацид.  ацетик.  54. 


г-51г^        Открыта  подписка  на  1904  г.        ^-Ъи-^ 


НИЧНО-СПЕЩУЬНЫЙ  и  БЫТОВОЙ 
ЕжтсянуыО  »;урнАлъ 

ВМТНИКЪ  ГОМЕОВАТЙЧЕСКОЙ  МЕДИЦИНЫ 

Над.  Ирескаго  Раценаковекаго  вбщшва 

ИОД'Ь    РЕДАКЦПШ 

Док'гора    лхсдицины    X.   }/1,    уТуЦвхко. 


Въ  текущемъ  1904  году  «В'Ьстникъ  Гомеопати- 
ческой Медицины»,  будетъ  издаваться  Обществомъ 
подъ  тою  же  редакщей  и  по  той  же  программ-Ь,  какъ 
и  въ  прошломъ  1903  г.,  а  именно: 

1)  Статьи  руководящгя  и  общаго  характера, 
11)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Ври- 
тика  и  библгографгя,  У)  Ворреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смгыь,  У II)  Перечень  потгупившихъ  вгредак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журнадъ  будетъ  выходить  ежемесячно,  книжками  отъ 
2-хъ  до  3-хъ  печатныхъ  листоиъ.  За  3  л*тнихъ  месяца 
будетъ  выпущенъ  одинъ  тройной  номеръ. 

Журналъ  им*етъ  задачей  разработку  вопросоБъ,  ка- 
сающихся, во  1-хъ,  теор1и  и  практики  гомеопатическаго 
веченхя  и  во  2-хъ,  общественно-бытовой  стороны  д*ла  го- 
ыеопат1и  въ  Россш  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  прежнему  обращено  особенное  вни- 
ман1е.  Потому,  кром*  изложен1Я  сущиости  болезней  и  ле- 
ченая ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено 
также  вниманхе  на  профилактику,  гипену,  дхэтетику  и  проч., 
на  важное  значен1е  которыхъ  въ  борьб*  съ  болезнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью    основателемъ  ^о- 
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меопат1И  еще  сто  л-Г.тъ  тому  назадъ  п  теперь  признаетсн 
врачами  псГ.хъ  направлеи1й. 

Такъ  какъ  медицинская  евЪ^Ъюя  иажиы  для  иснкаго, 
не  только  жииущаго  гд'Ё  либо  иъ  захолусть'Ь,  дишеннонъ 
воякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущпхъ  въ 
центрахъ,  гд*  пм11ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬиъ  своимъ  читате- 
лямъ,  вавъ  интересующимся  лишь  теоротпческиии  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  т-Ьмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал*  лишь  практпческихъ  си'Ьд15Н1Й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол1}Л11ахъ 

Подписная  Ц1ъна  за  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  '^ода  1  руб.  50  коп. 

Пробные  Л5ЛЗ  по  30  коп. 

Для  годовыхь  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
%а:  по  1  руб, — при  подписюь,  къ  Х-му  Апргълю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Пэдписка  принимается  въ  Редакщи  журнала: 
Херсонская  52,  въ  Одессе. 

Ц'Ьна  объявлешй:  '/|  стр. — 10  руб.,  Чг  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк* 
Ц'Ьна  двойная.  __«_ 

Журалъ  за  кстекшш  1903  гадъ  продается  по  %  р.  за  экз. 

В7>  Редакщи  журнала  „В1'>ст11ик'ь 

Гомеопатичоско!!  Медицины",  Одесса^  Аерсоиская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармаколог1Я. 

Лекцш,  чптанныя    въ  Ганемановспой   ^Медицинской    К()ллег1и    въ  Фи- 

ладельфи!  покой нымъ  профессоромъ    Е.  А.  Шаррингтономъ. 

Пере  и.  д-ра  мод.  Л.  М.  Лу  цепко. 

Идя  на  встр-Ьчу  нрактпческимъ  потребностям ь 
стороннпковъ  гомеопатнческаго  л'Ьчен1я,  Редакщя  сВ-Ьст- 
нпка>  хот'Ьла  было  дать  В7>  вид'Ь  нрпложен1я  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  11)04  г.,  ^Илгтииесп'ую  фар- 
маколопю»   проф    Е.  Фаррптт она, 

Съ  этой  кнпгоп  талантлпваго  амернкапскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  нъ  могнлу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     впд'Ь     от- 
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д'Ьльныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г.,  въ 
журналахъ  „Гомеопатическ1й  ВЬстникъ",  „Врачъ-Гоме- 
опат7>"  и  „В'Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины". 
Печатавш1яся  нами  въ  прошломъ  году  статьи  „Соли 
натр1я"  и  „Кис:10ты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетч>  видЪть  всЬ  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  появлен1и,  лещш  проф.  Фарриттона 
были  ьстр'Ьчепы  гомеопатическимъ  м1ромъ  съ  такимъ 
же  соч}'вств1емъ,  какъ  и  изнЬстная  „Фармако динамика" 
Юза  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друг1е  евро- 
пеиск1е  языки.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  примененный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  изучен1я  л-Ькарствъ, — сли- 
чен 1е  отд'Ьльныхъ  л'Ькарственныхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбираемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведен1е  для  изучешя  и  практиче- 
скаго  прим'Ьнен1я  пашей  лЬкарственпой  сокровищницы. 
Это  былъ  трудъ,  требовав1П1Й  громадной  эрудищи  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  челов'Ьку 
съ  исключительным!»  та:1аптомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эр}"  въ  изучен! и  нашей  фармаколог! и. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практпческихъ  цкте!:,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зна- 
комымъ  въ  впд'Ь  печатавп1ихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  имЪть  его  ц'Ьлпкомъ,  вместе  съ  при- 
ложеннымъ  къ  нему  а:1фавитнымъ  }'казателемъ  по  л-Ь- 
ка2:)ствамъ  и  бо.гЬзпямъ,  даюш.пмъ  возможность  легко 
дЪлать  необходимыя  справки.  Потребность  для  насъ, 
^эусскихъ  гомеопатовъ,  въ  книг-Ь  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  и  потомъ  до- 
роговизна пздан1я.  При  печатанхи  ея  въ  формате  „ВЪст- 
ника"  и  т-Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
витъ  не  менте  60  печатиыхъ  листов^. 

Чтобы  воспо.лнпть  однако  существующ1й  весьма  су- 
щественный пробЪлтэ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тературе, Редакщя  „ВЬстника"  рЬшпла  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд-Ьльнымъ  издан1емъ.  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  виде  ежемесячныхъ  прпложен1й  кт>  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слишкомъ  продо.лжп- 
тельный  срокъ  (^ около  5  лЪтъ). 

Поэтому  редакщя  наш.ла  бол^е  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отдельной  подписке  на  следующихъ 
у  слов1яхъ : 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  6.  ^арриигтоиа* 

булетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печаан.  листовъ.  Все 
иядаше  будетъ  закончено  въ  2  годя.  Ц1на  книги,  по  под- 
писк!,  для  чденовъ  Одесскаго  Гаиеманокскяго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  Вйсттг  Го.\г.  Мед.-  3  рубля,  для  дру- 
гихъ    лицъ— б  руб..  съ  достаькой  и  пересылкой. 

Издаше  молсетз  состоптьсн  лишь  во  уномб  с.чуиап^  если 
наберется  не  ментье  ЗОО  подгтсчиковп  па  некк 

Такъ  какъ  предварительная  подписка  показала, 
что  потребное  количество  подписчиковъ  имеется,  то 
Редакщя  проситъ  теперь  всЬхъ  лицъ,  подписавшихся 
уже  и  еще  желающихъ  подписаться  на  это  издаше, 
посп'Ьшить  взносомъ  подписныхъ  денегъ,  для  того, 
чтобы  можно  было  возможно  скорее  приступить  къ 
печатан1ю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  всго  разомъ  (3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  о  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можетъ  быть 
допугцена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписк'Ь,  посл'Ь  перваго  и  третьяго  вы- 
пусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписк'Ь  2  руб.  и 
по  1   рублю  посл'Ь   1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан110  выпуски  книгп  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подппсчпковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лпцъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующте  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  ц^на  ея  будетъ  увеличена. 


Й:^ВШ|^йКЪ^аы^ 
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ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

издаваемый  Одесскмъ  Ганемановсшъ  Обществен, 

подъ  родакц1ей  д-ра  мед.  И.  )^  У1уцеико 


1904  г.  ЯНВАРЬ.  Хо  1. 


Къ  съ-Ьзду   гомеопатов-ь. 

Пом-Ьщая  ниже  циркулярное  изв'Ьщен1е  Вюро 
71ерваго  Исер'нс'ттаго  Сьгьзда  Послгьдователей  Го- 
леопашгиу  Редакд1я  вм-ЬстЬ  съ  симъ  открываетъ 
столбцы  своего  журнала  для  озпакомленхя  читателей 
II  лредварительнаго  обсуждешя  всевозможныхъ  воп- 
росовъ,  касающихся  этого  съ'Ьзда.  Важность  это- 
го съезда  для  всЬхъ  вполне  очевидна.  И  потому" 
необходимо,  чтобы  калсдый,  кому  дорого  или  жела- 
тельно только  развпт1е  гомеопатии,  сд'^лалъ  съ  своей 
стороны  все  возмолсное,  чтобы  :л'оп>  съ'Ьздъ  вышелъ 
удачнымъ  во  всЬхъ  отношен1яхъ,  какъ  но  количест- 
ву членовъ — участипковъ  вь  не^гь,  такъ  и  по  про- 
дуктивности работъ,  который  будутъ  подлежать  д-Ь- 
ятельности  этого  съ'Ьзда.  Отъ  этого  съ-Ёзда  зависитъ 
блия{айшая  б\дущн()сть  гомеопат1и  въ  Росс1и.  Мы 
говоримъ  ((блилсайшая))  потому,  что  глубоко   в'Ьримъ 
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въ  истинность  гомеопсши  и  въ  то,  что  недалеко  то 
время,  когда  она  войдетъ  въ  общую  медицинскую 
практику.  Та  борьба,  которая  нын'15  ведется  иротивъ 
гонеопатхи  со  стороны  аллопатовъ,  основывается 
больше  на  нев'Ьжеств'Ь  противнпковъ  гомеопат1и,  не- 
жели на  дМствительномъ  противор1>ч1и  ея  принциповъ 
съ  принципами  господствующей  медицинской  школы, 
такъ  какъ  принципы  гомеопат1и  съ  каждымъ  днемъ  вхо- 
дятъ  все  бол'Ье  и  бол'йе  т.  ск.  въ  плоть  и  кровь  ки- 
чащейся своимъ  ((рац10нализмомъ))  «научной»  меди- 
цины. Такимъ  образомъ  конечное  торжество  воз- 
вещенной Ганеманомъ  истины  не  молсетъ  подлежать 
сомн-Ьнш.— Но  пока  наступитъ  это  время,  мы,  по- 
борники этой  истины,  доллшы  энергично  и  неустан- 
но бороться  за  нее.  Слепые,  фанатичесше  враги  го- 
меопат1и,  чувствуя  зыбкость  теоретической  почвы 
подъ  своими  ногами,  т^мъ  олсесточенн'Ьв  на[падаютъ 
на  нее,  не  останавливаясь  ни  передъ  какими  средст- 
вами, лишь  бы  искоренить  самое  имя  гомеопат1и. 
Ложь,  инсинуащй,  неприличная  брань,  лишен1е  сво- 
боды слова,  свободы  сов-Ьсти,  административныя  ст-Ь- 
снен1я  —  все  пускается  въ  ходъ  для  достижен1я 
пресл'Ьдуемой  ц'Ьли. 

Чтобы  дать  отпорь  этимъ  фанатическимъ  про- 
тивникамъ,  сильнымь  своею  чнслсшностью,  мы  долж- 
ны т*сно  сплотиться  вокругъ  нашего  знамени.  Нсе- 
росс1йсшй  съФздъ  гомеопатовъ  и  даетъ  намъ  возмож- 
ность сплотиться  возл'Ь  этого  знамени,  ближе  позна- 
комиться другъ  съ  другомъ  разрозненнымъ  сторон- 
никамъ  гомеопатической  истины,  подсчитать  наши 
силы  и  столковаться  относительно  дальн^йшихъ  дМ- 
СТВ1Й  для  защиты  ея. 

Бюрэ  Перваго  Всеросс'шскаго  Съезда  Последо- 
вателей Гомеопат1и  им'Ьетъ  честь  довести  до  всеоб- 
щаго  св'Ьд'Ьн1я,  что  Первый  всеросс1йсшй  съ-Ьздъ  по- 
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сл'Ьдователей  гомеопат1И,  съ  разр'Ьшен1я  г.  Министра 
Внутреннпхъ  д-Ьдъ,  назначенъ  на  14 — 17  Ноября 
1904  года  въ  г.  С.-Петербург'Ь. 

Не  подлежитъ  сомн'Ьн110,  что  многолюдное  и 
представительное  Собранхе  лицъ,  преданныхъ  гомео- 
патии, воодушевленныхъ  единодушнымъ  желан1емъ 
ея  процв'Ьтан1я  и  съ-Ьхавшихся  со  всЬхъ  концовъ 
Росс1и  для  обмЬна  мыслей  въ  интересахъ  одного  об- 
щаго  д'Ьла,  послужить  могущественнымъ  толчкомъ 
КЪ  дальиМшему  прогрессу  и  распространешю  гомео- 
пат1и  не  только  въ  Нетербург'Ь,  но  и  въ  провинщи. 
Поэтому  крайне  важно,  чтобы  всЬ,  кому  дорога  бу- 
дущность гомеопат1и  въ  нашемъ  отечеств^;,  прило- 
жили всЬвозмолшыя  старан1Я  для  сод1>йств1я  усп'Ьху 
Съезда.  Для  этого  необходимо  съ  одной  стороны  лич- 
ное участ1е  въ  съ'Ьзд'Ь  значительнаго  числа  привер- 
женцевъ  гомеопатическаго  метода  лечеп1я,  т.  е., 
нужно  чтобы  Съ'Ьздъ  былъ  многолюднымъ;  съ  дру- 
гой стороны,  необходимы  доклады  и  работы  по  всЬмъ 
вопросамъ,  им^зющимъ  прямое  или  косвенное  отно- 
шен]е  КЪ  гомеопат1и,  т.  е.,  нужно  чтобы  Съ'Ьздъ 
былъ  интереснымъ  и  содержатальнымъ.  Съ  этою 
ц-блью  бюро  и  обращается  по  всЬмъ  гомеопатичес- 
кимъ  Обществамъ,  къ  врачамъ-гомеопатамъ,  къ  вла- 
д-Ьльцамъ  гомеопатическихъ  аптекъ  и  фармацевтамъ 
и  ко  вс*мъ  посл'Ьдователямъ  гомеопат1и  въ  Росс1и 
съ  усердн'Ьйшею  просьбою  способствовать  осущост- 
влен1Ю  Съ^Ьзда  всЬми  зависящими  отъ  нихъ  средства- 
ми, личнымъ  участ1емъ,  представительствомъ  черезъ 
депутатовъ,  привлечен1емъ  лнцъ,  сочувствующихъ 
гомеопат1и,  въ  качеств'Ь  членовъ  Съ'Ьзда,  широкою 
огласкою  программы  Съ^ззда  въ  общей  прессЬ  и  свое- 
временнымъ  Д()ставлен1емъ  докладовъ  и  письменныхъ 
работъ,  могущихъ  служить  предметомъ  занят1й  Съ'Ьзда. 

Предположено  поставрггь  на  обсужденхе  Съ'Ьзда 
сл'Ьдующ1е  вопросы: 
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1.  о  способахъ  напбол'Ье  усп-Ьшнаго  распростра- 
нения гомеопат1И  въ  Росс1и. 

2.  О  желательныхъ  изм'Ьнешяхъ  въ  пын-Ь  суще- 
ствующихъ  законоположеи1яхъ  о  л-Ьчензи  по  гомеопа- 
тической систем'Ь. 

3.  О  необходимости  преподаван1я  гомеопат1и  на 
медицинскихъ  факультетахъ  и  въ  Военно-Медпцин- 
-ской  Академ1и. 

4.  О  необходимости  гомеопатическихъ  отд-Ьлешй 
въ  общественныхъ  больницахъ. 

5.  Объ  организац1п    народной     самопомопщ     въ 

<)0Л'ЬЗНЯХЪ. 

Кром*  этихъ  програмныхъ  вопросовъ,  требую- 
щихъ  разносторонняго  сообщешя  взглядовъ  и  мн-Ьшй, 
желательны  статьи  по  всЬмъ  отраслямъ  теор1и  и 
практики  гомеопатическаго  л'Ьчен1я  и  по  вопросамъ 
врачебнаго  быта  и  статистики  гомеопат! и,  для  чего 
необходимы  наивозможно  точныя  и  п  дробныя  св-Ь- 
д'Ьн1я  о  положен1и  гомеопат1и,  о  количеств*  врачей- 
гомеопатовъ,  гомеопатическихъ  обществъ,  аптекъ  и 
л'Ьчебпидъ,  о  разм'Ьр'Ь  ихъ  д^Ьятельности  и  о  важ- 
нМшихъ  событ1яхъ,  касающихся  гомеопат!  и,  во 
всЬхъ  городахь  Росс1йской  Импер1и,  куда  учен1е  го- 
меопат1и  усп'Ьло  забросить  свои  с^змена. 

Вс'Ь  научные  труды,  доклады,  сообщен1я  и  пись- 
менныя  заявлен1я,  за  полною  подписью  и  съ  точ- 
нымъ  адресомъ  ихъ  авторовъ,  должны  быть  достав- 
лены длп  предварительнаго  ихъ  разсмотр^шя  въ 
Бюро,  не  позже  15  мая  1904-  г.  Одобренныя  статьи 
будутъ  напечатаны  въ  Трудахъ  Съ'Ьзда.  Статьи  же 
не  присланный  къ  этому  сроку  на  разсмотр'Ьше  Бю- 
ро или  признанныя  имъ  не  соответствующими  на- 
значен1ю  СъФэЗда,  не  могутъ  быть  обсуждаемы  на 
Съ-бзд-Ь  и  не  Бойдутъ  въ  его  печатные  труды.  Руко- 
писи должны  быть  написаны  четкимъ  почеркомъ 
или     пишущею     машиною    на  одной     лишь  сторон-Ь 
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листа  и  съ  оставлен1емъ  полей.  Неразборчиво  папи- 
санныя  рукописи  останутся  безъ  разсмотр'Ьн1Я. 

Члепсшй  взпосъ  опред^ленъ  въ  разм'Ьр'Ь  трехъ 
рублей.  Членами  Съ'Ьзда  мозттъ  быть  вс*  лица  обо- 
его пола,  безъ  различ1я  профессии,  сочувствующтя 
гоз1еопат1н  и  приславш1е  письменное  заявлен1е  на 
имя  Председателя  Бюро  о  своемъ  Л{елан1н  записать- 
ся въ  число  членовъ  Съ'Ьзда,  съ  уплатою  членскаго 
взноса.  Къ  числу  члеповъ  Съ'Ьзда  могутъ  принадле- 
лсать  не  только  лица,  желающая  принять  личное  и 
непосредственное  участ1е  въ  занят1яхъ  Съ'Ьзда,  но  и 
не  им'Ьющ1я  возможности  почтить  Съ-Ьздъ  своимъ 
нрисутствхемъ,  а  между  т'Ьмъ  желпюпия  облегчить 
распорядительному  Бюро  расходы  по  организацш 
Съезда.  Уплативпие  членсшй  взносъ.  получаютъ 
членсшй  билетъ,  дающ1й  право  голоса  и  посЬщепхя 
БсЬхъ  засЬдашй  Съ'Ьзда.  Члены  Съ'Ьзда,  желаютще 
получить  1  экземпляръ  его  трудовъ,  благоволить 
подписаться  заблаговременно  со  взнесен! емъ  допол- 
нительной платы  трехъ  рублей.  Для  постороннихъ 
лицъ  ц*на  книги,  по  выход'Ь  ея  изь  печати,  будетъ 
увеличена. 

Дальн'Ьйшхя  св'Ьд'Ьн1я  и  справки  о  Съ'Ьзд'Ь  бу- 
дутъ  своевременно  опубликованы  въ  разсылаемыхъ 
циркулярахъ,  въ  гомеопатическихъ  лсурналахъ  — 
«Врач-Ь  Гомеопат'Ь))  и  «В'Ьстпик'Ь  Гомеопатической 
Медицины»  -  и  по  возможности  въ  общей  прессЬ. 

Въ  виду  того  что  созываемый  Съ'Ьздъ,  какъ 
показываетъ  его  наименованте,  не  есть  исключи- 
тельно м'Ьстный  петербургск1й,  а  всеросс1йск1й,  то 
особенно  желательно  участ1е  въ  немъ  наивозможно 
большаго  числа  не  только  столичныхъ,  но  также  и 
иногороднихъ  посл^здователей  гомеопатическаго  л'Ьче- 
шя.  Друзья  гоме«»пат1И  должны  воспользоваться  пред- 
€тоящимъ  случаемъ,  чтобы  обнарулсить  свою  числен- 
ность, доказать  свою  солидарность  мелсду     собою     и 
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открыто  и  см'Ьло  заявить  во  всеуслышаше  о  своихъ 
нул:дахъ,  требованхяхъ  и  желан1яхъ  по  части  поста- 
новки д*ла  гомеопатическаго  л'Ьчен1я  въ  Имперш. 
Бюро  позволяетъ  себ-Ь  над1шться,  что  на  его  при- 
зывъ  горячо  и  безотлагатольно  отзовутся  бсЬ,  кта 
принимаетъ  близко  къ  сердцу  интересы  гомеопатхи, 
всЬ  уб-Ёжденные  приверлсенцы  этого  благод*тельнаго 
метода  л'!>чен1я,  желаюице  емл^  вступить  на  путь. 
болЬе  широкаго  и  плодотворнаго  преусп*яшя. 

Председатель  Бюро  Докторъ  Медиц.  Л.  Бразоль. 

Товарищъ  Предс^^эД.  Ген.-Ма1оръ  Н.  Федоровскт. 

Члены:  Тайный  Сев'Ьтникъ  31.  Лобковкгй^  Ге- 
нералъ  Лейтенантъ  77.  Баженовъ^  Генералъ  Мадоръ 
Е,  Величко^  Генералъ  Ма1оръ  Ж  Поповъ^  ДМствит. 
Статсшй  Сов*тникъ  Докторъ  Пав.  Соловьевь^  ДМств. 
Статск1Й  Сов-йтникъ  77б.  Карышевъ^  Докторъ  Меди- 
цины 77.  Габриловичъ.  Докторъ  Г,  Сидоренко.  Жена 
Генералъ  -  Ма1ора  Т.  Л7.  Федоровская^  Суп.  Жилка. 
Секретари:  Гв.  Полк.  А.  Архиповъ  и  О.  Стана, 

Во*  СН0Ш0Н1Я  адресуются  заказными  на  имя 
Председателя  Бюро  Доктора  Медицины  Л.  Бразоля, 
С.-Петербургъ.  Троицкая  ул.,  5,  кв    3. 


По   поводу  протеста   Воронежскихъ  земскихъ  врачей 

противъ  поотановлен1я  Нижнед^вицкаго  земскаго  со- 

бран1я  о  приглашен'т  въ  земство  врача-гомеопата. 

Постановлен1е  Нижнед'ЬБИцкаго  земскаго  собрашя  о 
приглашен1и  на  земскую  службу  врача-гомеопата  вызвало, 
какъ  извФ>стно,  рф>зк1й  протестъ  какъ  въ  медицинской,  такъ  и 
въ  общей  печати.  Постановлен1е  это  найдено  и  несоотв'Ьт- 
ственнымъ  яко  бы  наук-Ь,  и  нев-Ьжественнымъ  вообще,  и  не- 
добросов'Ьстнымъ  въ  отношен1и  интересовъ  народа,  и  даже, 
наконецъ,  прямо  уголовнымъ  преступлен1емъ. 

Уже  одно  то,  что  эти  протесты  безм'Ьрно  переполнены 
бранью     и     беззаст'Ьнчивымъ     глумлен1емъ,    достаточно  сви- 
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д'Ьтельствуетъ,  насколько  протестанты  правы  и  способны 
представить  что  нибудь  бол-^е  в-^ское  и  разумное  въ  под- 
кр'Ьплеше  своихъ  возражешй.  Т'1>мъ  не  мен-Ье,  въ  настоя- 
щей зам'1>ткФ)  не  лишнимъ  все-таки  будетъ  н-Ьсколько  ближе 
разсмотрФ)Ть  сд%ланныя  возражения  со  стороны  ихъ  .логич- 
ности и  со  стороны  фактовъ.  При  этомъ  протестантовъ  изъ 
общей  прессы  можно  оставить  безъ  Ениман1я,  потому  что 
ихъ  возражен1я  просто  газетная  болтовня  о  гомеопат1и  съ 
чужого  голоса,  повторен1е  лишь  возражен1Й,  д'1>лаемыхъ  обык- 
новенно врачами  аллопатами,  съ  которыми  поэтому  и  сл-!»- 
дуетъ  считаться. 

Сколько  изв1эСТно,  изъ  числа  Еоронежскихъ  земскихъ 
врачей  печатно  выступили  съ  протестомъ  противъ  поста- 
новлешя  Нижнед-^вицкаго  земства  двое:  Зав-Ьдующ^й  сани- 
тарно-статистической  канцеляр1ей  Воронежской  губ.  земск. 
управы,  Тезяковъ,  протестовавш1й  въ  Сицитари.  хротшгъ 
Вор'т(он:(:ноп  чуб.  (1901  г.  №  10)  отъ  имени  санитарии  Во- 
ронежской губерн1и,  и  врачъ  Шингаревъ,  протестовавшш, 
во  имя  оскорбленнаго  постановлен1емъ  достоинства  науки  и 
земско-медицинской  организащи,  публичной  леншей  противъ 
гомеопат1и  въ  Воронежскомъ  Отд^л-Ь  Общества  охранен1я 
народнаго  здрав1я.  Протестъ  Тезякова, — по  тону  и  катего- 
ричности выражений  н%что  напоминающее  не  то  министер- 
ск1й  циркуляръ,  не  то  окончательное  судебное  опред-^лен^е 
— изъявляетъ  Нижнед'1)Вицкому  земству  порицан1е  за  его 
„наивное"  в'1)рован1е  въ  „заблужден1е"  и  „нел-Ьпость" — 
гомеопат1ю,  въ  которую  способна  в-Ьровать  лишь  „непосвя- 
щенная толпа",  а  земскимъ  врачамъ  Воронежской  губерн1и 
внушаетъ  „свое  уб'Ьжден1е",  что  они  всЬ,  а  НижнедФ)Вицк1е 
врачи  въ  особенности,  не  преминутъ  указать  НижнедФ)ВИц- 
кому  земству  ту  „опасность,  какую  гомеопат1я  представ- 
ляетъ  для  здоровья  населен1я"  и  „своимъ  правильнымъ 
взглядомъ  предостерегутъ  земскихъ  д-^ятелей  отъ  подобныхъ 
ложныхъ  шаговъ"  на  будущее  время.  Лекц1я  Шингарева  на 
тему  „Что  такое  гомеопат1я  и  почему  она  не  должна  имФ)Ть 
м-Ьста  въ  земской  медицин-Ь" '),  очевидно,  предназначена 
имФ>ть  значен1е  пояснительнаго  къ  циркуляру  Тезякова  ком- 
ментар1я. 

Прежде  ч-^мъ  перейти  къ  ближайшему  разсмотр'1)Н1ю 
изложеннаго    Тезяковымъ    Шингаревымъ    протеста,    нелиш- 
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нимъ  будетъ  предпослать  н'1»сколько    предварительныхъ    за- 
м%чан1й. 

Гомеопат1я  есть  способъ  л'1>чен1я,  она  рекомендуетъ 
изв-Ьстнаго  рода  л'к.чебныя  средства.  Какъ  л'к.чить  по  этому 
способу,  какъ  употреблять  средства,  которыми  гомеопаты 
л%чатъ  бол'к.зни  и  больныхъ, — этому  въ  университетахъ  у 
насъ  врачей  не  учатъ,  а  если  тамъ  упоминаютъ  когда  либо 
о  гомеопат1и,  то  лишь  для  того,  чтобы  отрекомендовать 
студентамъ — будущимъ  врачамъ — гомеопатовъ,  какъ  отрица- 
телей „науки",  а  гомеопат1ю,  какъ  „нел'Ьпость",  нестоющую 
внимашя  вообще,  а  „науки"  и  „научнаго"  врача  въ  осо- 
бенности. 

ЕстестЕенное  д%ло,  при  такой  учебно-воспитательной 
системе)  нашихъ  медиковъ,  они  выходятъ  изъ  университе- 
товъ  съ  знан1емъ  и  пониман1емъ  гомеопат1и,  равнымъ  зна- 
Н1ю  и  пониман1ю  ими  китайской  грамоты,  а  зат-Ьмъ  еще 
выходятъ  пропитанными  насквозь  предубФ)Ждешемъ,  нена- 
вистью и  нетерпимостью  къ  гомеопат1и  и  ел  представите- 
лямъ,  съ  которыми  приходится  сталкиваться  въ  жизни  еще 
и  какъ  съ  конкурентами  пэ  медицинской  практик-Ь. 

Такого  рода  университетское  ознакомлен1е  нашихъ 
врачей  съ  гомеопат1ей  довершается  зат'Ьмъ  въ  томъ  же  на- 
правлен1и  руководящей  медицинской  прессой,  усвоившей  се- 
б%  манеру,  кром-Ь  брани  по  адресу  гомеопатовъ  и  гомеопа- 
Т1И,  не  давать  у  себя  м-^ста  ни  для  в-^рнаго  изложен1я  сущ- 
ности гомеопат1и,  какъ  учен1я  и  какъ  способа  л'^чен1я,  ни 
для  добросов-^стной  клинической  оц-Ьнки  средствъ  гомеопа- 
тическаго  лФ>чен1я,  ни  для  какихъ  либо  возражен1й  со  сто- 
роны гомеопатовъ»  ч'Ьмъ  и  укр-^пляется  во  врачахъ  уб'^ж- 
ден1е,  что  гомеопат1я  д'Ьйствительно  есть  то,  за  что  ее  вы- 
даютъ  тенденщозные  учители  и  дирижеры  медицинской  пе- 
чати, и  что  гомеопаты  ничего  не  могутъ  представить  въ 
защиту  своего  лФ)Чен1я  противъ  приговоровъ  именующей  се- 
бя  „ращональной"   аллопатической   „науки"... 

Все  это  даетъ  теперь  возможность  понять,  почему  и 
Воронежская  „наука",  въ  лиц'Ь  Тезякоза,  выказала  столько 
высоком-Ьрнаго  презр'1)Н1я  къ  гомеопат1и  и  неодобрен1я  ли- 
цамъ,  ее  признающимъ,  и  при  этомъ  ни  на  минуту  не  усум- 
нилась  въ  своихъ  правахъ  на  такое  презр1ьн!е  и  неодоб- 
рен1е.  „На  обязанности  лицъ",  говоритъ  о  себ"^  и  земскихъ 
врачахъ  вообще  Тезяковъ,  „по  ихъ  спеи1(1ЛП1пм1/  ппра-онинг.о 
злиюи{ихг  Ц1Ы1Ц  юмепптгт,  лежитъ  долг":^  разъяснить  об- 
щественнымъ  учрежден1ямъ,  какъ  они  гр-Ьшать  передъ   насе- 
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лен1емъ,  здоровье  котораго  вв'к.рено  ихъ  заботамъ.  затрачи- 
вая средства  на  гомеопат1ю". 

Выше  только  что  было  показано,  откуда,  гд-к.,  какимъ 
способомъ  и  какое  „спещальное  образоваше"  получаютъ 
Тезяковы  относительно  гомеопат1и.  Ихъ  учили,  что  гомеопа- 
т1я  нел'к.пость  и  заблужден1е  и  они,  поваривши  этому  на 
слово,  вполн-к.  ув'к.рены,  что  уже  совск.мъ  „знаютъ  ц%ну  го- 
меопат1и"  и  могутъ  третировать  д'к.йствительно  знающихъ 
ея  ц'Ьну,  какъ  „наивнуй",  „суев'1>рную",  „непосвященную 
толпу",  гр-Ьшащую  напрасной  тратой  народнаго  здоровья  и 
средствъ.  Тезяковы  не  желаютъ  знать  того,  что  гомеопати- 
ческ1й  способъ  п^четя  выработанъ  не  знахаремъ  какимъ 
нибудь,  но  р'к.дкаго  ума,  учености  и  образован1я  докторомъ 
и  профессоромъ  университета,  что  способъ  этотъ  разраба- 
тывался потомъ,  разрабатывается  и  практикуется  нын^»  не 
неучами  какими  нибудь,  но  опять-таки  врачами  и  доктора- 
ми медицины,  им'1>ющими  так1я  же  права  на  это  зваше, 
какъ  и  Тезяковы,  что  если  врачи  гомеопаты  и  отличаются 
ч-Ьмъ  отъ  врачей,  отрицающихъ  гомеопат1ю,  то  лишь  боль- 
шей обширностью  медицинскихъ  знан1й,  потому  что,  кром-к» 
штатнаго,  програмнаго  образован1я,  обязательнаго  для  всЬхъ 
врачей,  врачи-гомеопаты  ознакомлены  еще  съ  сверхъ-про- 
грамнымъ,  сверхъ-штатнымъ  знан1емъ  въ  области  медицины, 
— знашемъ  гомеопатическаго  способа  л%чен1я,  который  от- 
вергается отрицателями  лишь  по  незнан1ю  и  предубФ)Жден1ю. 

Не  соображаютъ  на  данный  случай  Тезяковы  и  того, 
что  „знать  ц-^ну"  какого  нибудь  способа  п^чешя  можно  не 
изъ  словъ  или  брошюръ  тенденщозныхъ  отрицателей  этого 
л'Ьчен1я  (въ  род%  напр.  Лозинскаго,  автора  той  брошюры, 
на  которую  ссылается  Тезяковъ  въ  своемъ  циркуляр-^),  но 
единственнымъ  лишь  разумнымъ  и  научнымъ  путемъ — пу- 
темъ  опыта  и  пров'Ьрки  этого  нев'1>домаго  п^четя,  какъ  оно 
рекомендуется  т-^ми,  кто  его  испытывалъ  и  пров-Ьрялъ  и 
что  если  такого  опыта  относительно  гомеопатическаго  л-Ь- 
чен1я  у  Тезяковыхъ  не  им-^ется,  то  они  сами  недобросов-Ь- 
стно  гр-Ьшатъ  въ  ущербъ  народнымъ  интересамъ,  отвергая 
это  л'1>чен1е  толькс  потому,  что  его  не  знаютъ  и  никогда 
его  не  пробовали  прим-^нять... 

Впрочемъ,  какъ  выше  было  сказано,  Воронежск1й  Те- 
зяковъ въ  своемъ  циркуляре)  вовсе  не  нам-Ьренъ  считаться 
съ  какой  либо  логикой  и  фактами  д-Ьла.  О  гомеопат1и  онъ 
трактуетъ  такимъ  р%шительнымъ  тономъ,  какъ  будто  воп- 
росъ  этотъ  въ  медицинскихъ  сферахъ  р-Ьшенъ  уже     безапе- 
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ляц1онно  и  окончательно.  Поэтому  мы  переходимъ  къ  лекщи 
Шингарева  „Что  такое  гомеопатия  и  почему  она  не  должна 
им'1)Ть  мФ)Ста  въ  земской  медицин Ь",  которой  имелось  въ 
виду  показать  Воронежской  публике,  со  всей  полногЬ  логи- 
ческую и  фактическую  несостоятепыюсть  гомеопат1и... 

По  поводу  этой  лекцш  одинъ  слушатель  Шингарева 
писалъ  въ  Иоронежскомд  Теле'1мф1ь  сл'1)Дующее:  „за  Шин- 
гаревымъ  утвердилась  слава  хорошаго  и  интереснаго  ора- 
тора. Но  на  этотъ  разъ  непр1ятно  д'1)йствовалъ  черезчуръ 
торжествующ1й  тонъ  докладчика,  отсутств1е  объективности, 
постоянное  стремлен1е  все  въ  гомеопат1и  свести  во  что  бы 
то  ни  стало  къ  абсурду.  Иногда  при  этомъ  употреблялись 
так1е  полемичесюе  пр1емы,  за  которые  онъ  такъ  осуждалъ 
гомеопатовъ.  По  изображен1Ю  Шингарева,  гомеопат1я  сплош- 
ная нел-^пость,  могущая  д-Ьйствовать  лишь  на  темныя  не- 
вФ)Жественныя  массы  и  на  профановъ,  незнакомыхъ  съ  та- 
инствами аллопатической  науки.  Но,  в-Ьроятно,  не  у  одного 
безпристрастнаго  слушателя  мелькнулъ  вопросъ:  „^4мъ  же 
объяснить  обращен1е  докторовъ  аллопатовъ  въ  уб%жденныхъ 
гомеопатовъ,  и  если  гомеопат1я  уже  такая  сплошная  нел-^- 
пость,  то  чего  же  ея  такъ  бояться  аллопатамъ  и  такъ  быть 
неравнодушными  къ  ней?"... 

Эта  характеристика  хорошо  передаетъ  манеру  и  тен- 
денц1ю  Шингарева  въ  его  лекщи  и  намъ  остается  только 
подтвердить  сказанное  соотв-^тствующими  ссылками  на  его 
Р'Ьчь. 

Опровергнуть  гомеопат1Ю, — какъ  это  правильно  пола- 
гаетъ  и  Шингаревъ, — можно  уничтоживши  ея  основныя  по- 
ложешя:  ея  такъ  называемый  „законъ  подоб1я",  т.  е.  пра- 
вило назначать  для  л'Ьчен1я  бол'Ьзни  так1я  л'Ькарства,  кото- 
рыя  способны  дФ)йствовать  на  организмъ  подобно  самой  бо- 
л'1>зни;  во  вторыхъ  учен1е  гомеопат1и  объ  изслФ>дован1И  л^- 
карственныхъ  средствъ,  т.  е.  методу  гомеопатическаго  л^- 
карствов'1)Дф>н1я;  въ  третьихъ,  учен1е  гомеопат1и  о  дозировке 
гомеопатическихъ  л-Ькарствъ. 

Опровергая  „законъ  подоб1я"  гомеопат1и,  Шингаревъ 
объясняетъ  возникновен1е  его  въ  голов-!»  основателя  гомео- 
пат1и,  Ганемана,  „печальной  случайностью"  его  усп-^ховъ  и 
„легковФ)р1емъ  его  ума"...  Для  кр'1>пкаго  же  ученаго  ума  ос- 
нован1й  для  установлен1я  такого  закона,  по  Шингареву,  не 
существу етъ...  Какъ  изв'1>стно,  идея  гомеопатическаго  закона 
подоб1я,  т.  е.  идея  л-Ьчить  бол'1>зни  средствами,  могущими 
вл1ять  на  организмъ  подобно  данной  бол'1>зни,     возниклау 
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Ганемана  при  изучен1и  имъ  д'Ьйств1я  на  организмъ  хинной 
коры,  при  чемъ,  принявши  для  испытан1я  посл-^днюю  въ 
большомъ  количестве),  у  него  появились  явлен1я  лихорадоч- 
наго  С0СТ0ЯН1Я.  Шингаревъ  не  только  сомн-Ьвается  въ  воз- 
можности такого  наблюден1я  Ганеманомъ,  но  даже  прямо 
заявляетъ,  что  „ничего  подобнаго  не  можетъ  произойти",  и 
что  нельзя  получить  „приступа  болотной  лихорадки  у  здо- 
роваго  челов'1,ка"...  „Болотную  лихорадку, — говорить  Шин- 
гаревъ,— производить  опред'1>ленный  паразитъ  кровяныхъ 
шариковъ"...  „Попробуйте,  —  восклицаетъ  онъ, — вид%ть  и 
изучить  якобы  вызываемую  хининомъ  лихорадку  у  здоро- 
выхъ,  почему,  какъ  гласить  законъ  гомеопатовъ,  хининъ  и 
можетъ  быть  назначаемъ,  какъ  подобноде)йствующее  сред- 
ство. 

Н'1)ТЪ,  ВСЯК1Й,  кто  только  привыкъ  относиться  съ  долж- 
ной оц-Ьнкой  правила  роь1  11ос,  ег^о  ргорьег  Ьоо,  —  едва 
ли  откроетъ  зд-Ьсь  какое-либо  другое  подоб1е,  кром-Ь  подо- 
б1я  логической  безсмыслицы"... 

Прежде  всего  зам-Ьтимъ,  что  нигд-!»  ни  у  Ганемана,  ни 
у  его  посл-Ьдователей  нельзя  найти  того  вздора,  который 
Шингаревъ  приписываетъ  гомеопатамъ,  т.  е.,  что  будто-бы 
хининъ,  по  учен1ю  гомеопатовъ,  можетъ  вызывать  или  вы- 
зываетъ  „болотную  лихорадку".  Болотная  лихорадка  потому 
и  болотная,  что  она  вызываетъ  болотнымъ  ядомъ.  Гомеопа- 
ты заявляютъ  не  то.  Они  говорятъ  только,  что  хина  спо- 
собна вызывать  въ  организм-к  „хинную"  лихорадку,  похо- 
жую по  явлен1ямъ  на  явлен1я  болотной  лихорадки.  Шинга- 
ревъ или  не  желалъ  передать  слушателямъ  то,  что  на  са- 
момъ  1Х'^лЬ  говорятъ  гомеопаты,  или  не  способенъ  понять 
громадную  логическую  разницу  между  т-Ьмъ,  что  говорятъ 
гомеопаты,  и  что  говорить  онъ  отъ  ихъ  имени...  Рука  объ 
руку  съ  такой  слабостью  логическаго  соображен1я  или  не- 
желан1емъ  быть  близкимь  къ  истин-Ь,  Шингаревъ  столь  же 
слабь  и  въ  части  фактической.  Въ  самомь  д-^лЬ:  способна 
или  не  способна  хина  вызывать  въ  организме  явлен1я,  по- 
Х0Ж1Я  на  лихорадочныя?  Шингаревъ  безусловно  отвергаеть 
это  и,  какъ  сказано  выше,  торжественно  приглашаль  Воро- 
нежскую публику  уб-^диться  въ  неверности  учен1я  на  этоть 
счеть  Ганемана  и  гомеопатовъ.  Разумеется,  было  бы  совер- 
шенно безполезно  возражать  зд-Ьсь  свидетельствами  врачей 
гомеопатовъ,  которыхъ  Шингаревъ,  въ  избытке  своего  уче- 
наго  вывокомер1я  намерень  третировать  не  иначе,  какъ  на 
лоложен1и  малосмысленныхъ  и    легковерныхъ     представите- 
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лей  медицины.  Мы  поэтому  обратимся  къ  авторитетамъ  той 
же  аллопатической  медицины,  представителемъ  которой  яв- 
ляется и  Шингаревъ,  и  пригласимъ  ихъ  констатировать 
степень  медицинской  учености  Шингарева  по  данному  во- 
просу. Такъ  напр.  въ  книжке,  проф.  Вл.  Никольскаго  „Обг 
ипдивиг^учльпсста'^  на  стр.  320 — 321  читаемы  „Хининъ  у 
н'к.которыхъ  лицъ  вызываетъ  обратное  д'к.йств1е,  т.  е.  повы- 
шен1е  температуры  т%ла,  вм'1)Сто  понижен1я  ея.  Такте  слу- 
чаи описаны  многими  авторами  (^е^оЬ^еп8^е^I1,  Мегке!,  Нег- 
ИсЬ  и  др.);  зд'ксь  для  прим-Ьра  приведемъ  случай  Мегке! 'я. 
У  одной  лс)<>].оа()й  женщины,  около  35-ти  п^тъ  отъ  роду, 
появилось  острое  опухан1е  селезенки,  которое  было  принято 
за  посл'Ьдств1е  бывшей  у  нел  перемежающейся  лихорадки. 
Было  назначено  0,2  грм.  солянокислаго  хинина.  Спустя  часъ 
послФ)  этого  появилось  чувство  тумана  въ  голов-Ь,  съ  об- 
щимъ  изнеможен1емъ  и  значительною  общею  слабостыб,  а 
по  прошеств1и  еще  одного  часа  наступилъ  очень  сильный 
потрясяющ1й  ознобъ,  при  чемъ  температура  въ  прямой  киш- 
кЬ  была  повышена  до  40,3,  а  число  ударовъ  пульса  равня- 
лось 120-ти  въ  минуту.  Вскоре)  появился  сильный  сухой 
жаръ,  а  къ  вечеру  температура  т-^ла,  безъ  пота,  понизи- 
лась до  38,4.  На  другой  день  больная  уже  чувствовала  се- 
бя совершенно  здоровой.  Въ  сл'Ьдующ1й  день  было  опять  да- 
но 0,3  грм.  хинина,  и,  спустя  2  часа,  температура  тЬла 
поднялась  до  39,9,  при  т'Ьхъ  же  самыхъ  явлен1яхъ,  как1я 
были  наканун1ь.  Та  же  картина  повторилась  два  дня  спустя 
посл'Ь  пр1ема  0,3,  грм.  хинина,  зат'1>мъ  еще  спустя  н'^кото- 
рое  время, — посл-к  0,2  грм.  и  даже  посл-к  0,1  грм.,  такъ  что 
и  на  этотъ  разъ,  черезъ  два  часа  посл'1)  пр1ема  хинина, 
появился  потрясающ1й  ознобъ  и  температура  въ  прямой 
кишк-Ь  поднялась  до  40,2.  Селезенка,  во  время  всЬхъ  этихъ 
приступовъ,  оставалась  безъ  перем-Ьны,  а  въ  посл'Ьдствхи 
уменьшилась  до  своего  нормальнаго  объема  безъ  всякаго 
лФ)Чен1я"... 

Въ  клинико-фармакологическомъ  руководств-^  Берлин- 
скаго  проф.  ЬолУ1п'а  о  „Побочномъ  д'ьйств]'и  л-^карствъ" 
на  стр.  255  (русск.  изд.)  говорится:  „Лчхораг)]:^  псл/ь  ха- 
шит...  Эта  лихорадка  посл-Ь  употреблен!я  хинина,  бывшая 
^рсд.мппамг)  миот.то  споров?  и  ргасц^исдеиШ,  появляется  о^еиь 
чисто,  какъ  показываютъ  бол-^е  старыя  и  поздн-Ьйштя  сооб- 
щен1я,  сама  но  ссбгъ  или  въ  связи  съ  другими  явлен1ями 
побочнаго  дФ>йстБ1я,  напр.  съ  кожною  сыпью.  Аналогичное 
явление  встр-^чается  довольно  часто  при    употреблен1и     дру~ 
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гихъ  противолихорадочныхъ  средствъ  и  потому  этотъ  факт1> 
не  является  теперь  ч'к.мъ  то  исключительнымъ"...  „При  осо- 
бенномъ  расположен1и,  даже  очень  маленьк!я  дозы  хинина, 
напр.,  въ  одинъ  гранъ,  каждый  разъ  вызываютъ  это  ослож- 
нен1е.  Наблюдете  Ганемина,  у  котораго  посл-к.  больших-ь 
дозъ  хинной  корки  появлялась  лихорадка,  похожая  на  пе- 
ремежающуюся, является  таким!^  образом^  вполнть  возмож- 
ными. Лихорадочный  приступъ  походить  въ  н-Ькоторыхъ  слу- 
чаяхъ  на  пароксизмы  болотной  лихорадки:  знобъ,  зат'Ьмъ 
сухой  жаръ  съ  головною  болью  и,  наконецъ,  при  понижен1и 
температуты — потъ"...  „появлен1е  кровотечен1й  твердо  уста- 
новлено, тооюе  можно  сказать  и  про  лихорадку;  поэтому^ 
мнть  кажутся  малояначугцими  тть  сомнтьнгя,  которыя  выска- 
зывались на  счетъ  возможности  такой  зависимости  въ  яв- 
лешяхъ". 

Недавно  умерш1й  проф.  Э.  Э.  Эйхвальдъ,  изв'к.стный 
авторитетъ  по  истор1и  медицины  и  терап1и,  проф.  Медицин- 
ской Академ1и  и  директоръ  Клиническаго  Института  В.  Кн. 
Елены  Павловны,  въ  одной  изъ  своихъ  лекшй  о  жаропони- 
жающихъ  средствахъ  говорить,  что  средства,  назначаемыя 
врачами  для  понижен1я  жара,  обладаютъ  способностью  воз- 
буждать въ  организм-^  явлен1я,  характерныя  для  лихорадоч- 
ныхъ  процессовъ,  противъ  которыхъ  назначаютъ  эти  жаро- 
понижающ1Я  средства.  На  156  стр.  Эйхвальдъ  прямо  гово- 
ритъ:  „Не  обладаютъ  ли  эти  средства  превратнымъ  д'к.йст- 
В1емъ,  или  иначе  гомеопатическимъ?  Да,  н'к.которыя  изъ 
средствъ  этимъ  обладаютъ!  Салициловый  натръ,  когда  вно- 
сится въ  т'к.ло  здороваго  челов'к.ка,  иногда  производить  пря- 
мо лихорадочные  приступы,  повышенхе  температуры  и  потъ... 
Зд%сь  мы  опять  натолкнулись  на  то,  что  я  постоянно  ука- 
зывала, Я  въ  этомъ  удивителънаго  ничего  не  вижу...  Если 
смотр'к.ть  на  сущность  лихорадочнаго  состоян1я,  какъ  на 
процессъ  раздражен1я  изв'Ьстныхъ  нервныхъ  центровъ,  напр. 
тепловыхъ...,  то  превратное  д'к.йств1е  салицил.  натра  есть 
въ  малыхъ  дозахъ  раздражен1е  того  же  центра,  который  па- 
рализуется въ  большихъ  дозахъ.  Это  есть  специфическое 
д'к.йств1е"...  У  того  же  проф.  Эйхвальда  въ  его  брошюр-к.  „Дв-^ 
лекши  о  специфическомъ  способ'^»  п^чеи\я*^  читаемьсл-Ьд.:  „Дв-Ь 
основныя  идеи  гомеопат1и", — р'к.чь  велась  о  яхтШа  зхтШЬиз 
(закон'Ь  подоб1я)  и  малыхъ  дозахъ  гомеопат1и. — „оказывают- 
ся такимъ  образомъ  идеями,  им-^ющими  съ  изв'к.стной  точ- 
ки зр'Ьн1я  свои  разумныя  основанья'*  (стр.  18)...  „При  томъ 
оказалось  одно  поразительное  обстоятельство,  а  именно,  что 
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нер7ьдко  медикаменть  вызываетг  у  ядороваго  человгъка  явле-* 
нгя^  совершенно  ^/охооюгя  на  тть^  который  вызываете  болтьзнь^ 

бол-Ье  или  мен-Ье  удачно  л-Ьчимая  этимъ  медикаментомъ. 
Фактъ  этотъ  не  подлежишь  никакому  сомнтьнгю**  (стр.  33)... 
„Какъ  же  я  найду  медикаменть?  Опытъ  доказываетъ,  что 
так1е  медикаменты  очень  часто  находить  теперь  какь-разъ 
путемъ^  укананнымь  Ганеманомд*^ „.  и  „оказывается  что  мы 
этой  идеей  Гонемапа  постоянно  пользуемся'^  (стр.  34). 

Изь  представленныхь  сужден1й  авторитетовъ  аллопа- 
тическаго  же  лагеря  достаточно  видно,  чего  стоять  потуги 
Шингарева  дискредитировать  законь  подобхя  гомеопат1и  во- 
обще и  вь  одномь  изь  его  логическихь  и  фактическихъ  ос- 
нован1й, — отношен1и  д'Ьйств1я  хины  на  организмъ, — вь  част- 
ности. Но  кром-Ь  этой  неудачной  критической  экскурс1и  на 
счеть  хинина,  обнаружившей  вполн-Ь  кривобокость  столь 
выставляемыхь  Шингаревымь  своихь  здравой  логики  и  на- 
учности, онь  пытается  также  высм'Ьять  законь  подоб1я  го- 
меопат1и  и  вь  другихь  отношен1яхь.  Такь,  передавая  исто- 
р1ю  о  томь,  какь  Ганемань,  на  основан1и  закона  подоб1я 
указаль  на  средства  л'Ьчен1я  холеры,  Шингаревь  сомневает- 
ся, чтобы  рекомендащя  Ганемана  оправдалась  на  д'Ьл'Ь.  „Что 
то  не  слышно",  восклицаеть  онь,  „обь  отпор-к»  холеры  со 
стороны  гомеопатовь,  да  и  существоваль  ли  онь?"...  Разу- 
м'к.ется  обь  этомь  не  можеть  слышать  и  знать  что  либо 
предвзятый  отрицатель  гомеопатхи...  Но  усп'к.шность  гомео- 
патическаго  л4чен1я  холеры  была  засвидетельствована  ан- 
ГЛ1ЙСК0Й  правительственной  коммисс1ей  изь  аллопатовь.  Вь 
Австр1и,  благодаря  усп'к.шности  п^четя  холеры  гомеопатами, 
быль  уничтожень  законь,  запрещавш1й  до  того  практико- 
вать гомеопатически.  А  вь  одну  изь  поздн'Ьйшихь  вспы- 
шекь  холеры  вь  Европ%  изв'к.стный  профессоръ-фармако- 
логь  Грейфсвальдскаго  университета,  Г.  Шульцъ,  прямо  от- 
рекомендоваль  вь  аллопатической  же  газет%  1>еи1;8сЬе  Ме- 
(11с  ЛУ'осЬеп^сЬг,  (за  1892  г.  №  3)  прим%няемыя  гомеопа- 
тами при  л'к»чен1и  холеры  Вератрумь,  Купрумь  и  Арсени- 
кумь,  какь  хорош1я  средства  противь  холеры  и  при  томъ 
вь  дозахь,  по  своей  малости,  прямо  гомеопатическихь. 

Возмущается  Шингаревь  также  сообщен1ями  гомеопа- 
товь обь  удачномь  прим'Ьнен1и  ими  закона  подоб1я  кь  л%- 
чен1Ю  дифтерита.  Онь  возмущень  т'к.мь,  что  найденные  по 
закону  подоб1я  гомеопатами  шанистый  меркур1й,  апись  и 
друг,  противодифтеритныя  гомеопатическ1я  средства,  оскорби- 
тельно для  прим'к.няемой  аллопатами  лошадиной    сыворотки» 
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даютъ  меньш1й  процентъ  смертности.  Наконецъ,  совс'Ьмъ 
уже  негодуетъ,  что  и  эту  прим-Ьняемую  аллопатами  сыво- 
ротку гомеопаты  считаютъ  опять-таки  прим-Ьромъ  безсозна- 
тельнаго  прим'Ьнен1я  гомеопатическаго  л^чен1я.  „Сыворотка, 
в-кдь,  про-^иво-дифтеритна",  говорить  Шингаревъ,  „что-жеоб- 
щаго  она  им-Ьеть  съ     подоб1емъ  гомеопатовъ?". 

Разум-Ьется,  защищать  процентную  цифру  сравнитель- 
ной удачности  л'Ьчен1я  гомеопатамъ  очень  трудно  при  усло- 
в1и,  если  противники  безусловно  лишаютъ  ихъ  и  ихъ  циф- 
ры всякаго  дов'Ьр1я.  Но  за  то  и  голословное  отрицаше  ни- 
чего не  стоить,  какъ  лишенное  единственнаго  доказатель- 
наго  основан1Я — опытной  пров-Ьрки  оспариваемаго  положе- 
Н1я.  Выражешя  „не  в-Ьрю",  „это  не  можетъ  быть"  и  проч., 
какимъ  бы  р-Ьшительнымъ  тономъ  не  были  сказаны,  не  мо- 
гутъ  им-Ьть  въ  наук-Ь  никакого  положительнаго  значен1я. 
„Не  в-Ьримь"  и  „не  можетъ  быть"  говорилось"  н-Ькогда  уче- 
ными физикусами  и  медикусами  и  относительно  вращен1я 
земли,  возможности  движен1я  по  жел-Ьзной  дорогЬ  и  т.  п., 
но,  какъ  показываетъ  истор1я,  истина  не  пошла  рядомъ  съ 
такими  учеными  суев-Ьрами.  Въ  наук-Ь  только  добросов-Ьст- 
ная  пров-Ьрка  можетъ  быть  д-Ьйствительнымъ  аргументомъ 
за  или  противъ,  и  гомеопаты,  д'Ьлающ1е  заявлен1е  на  осно- 
ван1и  опыта,  им-Ьютъ  право  пригласить  своихъ  противни- 
ковъ  оставить  совсЬмъ  неум-Ьстное  для  считающихъ  себя 
представителями  науки  предвзятое  и  суев-Ьриое  отношен1е 
къ  гомеопат1и  и  опровергать  наблюден1я  и  опыты  врачей 
гомеопатовъ  точно  также  наблюден1емъ  и  опытной  пров-Ьр- 
кой...  Во  всякомъ  же  случа-Ь,  заявляемые  гомеопатами  3 — 7 
%7о  смертности  отъ  дифтерита  при  л'1.чен1и  гомеопатичес- 
кими средствами  подтверждены  уже  н-Ькоторыми  изъ  алло- 
патовъ  въ  отношен1и  одного  изъ  гомеопатическихъ  средствъ 
— шанистаго  меркур1я.  Такъ  докторъ  аллопатъ  Ко1)Ье  полу- 
чилъ  3 — 4  процента  смертности  (Йеп!).  Мей.  2е1^ипд,  1886, 
стр.  168),  8о1йв11  лично  2,57о^  онъ  же  собралъ  изъ  литерату- 
ры свыше  700  случаевъ  другихъ  врачей  съ  общей  смерт- 
ностью въ  75,  процентовъ  (А1§ет.  МеЙ1С.  Сеп^га!  -  2^§. 
1886  г.,  №  37). 

Зат-Ьмъ  Шингаревъ  отрицаетъ  всякую  аналопю  между 
идеей  гомеопатичаскаго  способа  —  л-Ьчить  бол-Ьзни  средства- 
ми, способными  вызывать  подобныя  бол-Ьзни,  съ  идеей 
практикуемыхъ  аллопатами  „прививокъ",  при  которыхъ  для 
л4чешя  и  предупрежден1я  разныхъ  бол-Ьзней — оспы,  дифте- 
рита, чумы,  бугорчатки  и  т.  д.  вводится  въ  организмъ  боль- 
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ного  путемъ  прививки  или  бол-Ьзнетворныя  начала  т-Ьхъ  же 
бол-Ьзней  въ  ослабленной  ихъ  модификащи  или  „сыворотки", 
получаемыя  отъ  животныхъ,  отравляемыхъ  ядомъ  соотв-Ьт- 
ствующей  бол-Ьзни.  Шингаревъ  заявляетъ,  что  здравая  его 
логика  такого  сходства  зд4сь  не  можетъ  допустить,  потому 
что  лошадиная  сыворотка,  употребляемая  для  л'Ьчен1я  диф- 
терита, именуется  „противо-дифтеритной"  т.  е.  „противо- 
яд1е"  бол-Ьзни,  а  законъ  подоб1я  гомеопат1и  говорить  о  „по- 
добно" д-ЬйствЫ.  Но  наименоваше  „противо" -дифтеритной, 
данное  врачами  сыворотк-Ь  лошадей,  отравляемыхъ  дифте- 
ритнымъ  ядомъ,  не  обязательно  означаетъ,  что  сыворотка 
эта  дМствуеть  •  именно  какъ  противояд1е,  т.  е.  по  аллопа- 
тическому принципу  противод'Ьйствхя,  соп1)гаг1а  соп^гагахз. 
Такое  объяснен1е  всего  только  гипотеза,  теоретическое  пред- 
положен1е,  и  самъ  Шингаревъ  заявляетъ,  что  „вопросъ  о 
д'Ьйств1и  сыворотки  не  р-Ьшенъ  еще  окончательно  въ  алло- 
патической наук*!."...  А  если  такъ,  то  на  какомъ  же  осно- 
ван1и,  если  не  на  основан1и  чистаго  произвола,  Шингаревъ 
ставить  ни  во  что  гипотезу  гомеопатовъ,  что  механизмъ 
д'Ьйств1я  помянутой  сыворотки  совершается  по  гомеопати- 
ческому принципу  „зхтШа  ахтШЬиз",  т.  е.  по  механике 
сод'Ьйств1я  организму,  возбужден1я  въ  немъ  посредствомъ 
сыворотки  защитительной,  целебной  реакц1и  (противод-Ьйст- 
в1я)  организма...  Такой  теор1и  Д'1.йств1я  сыворотки  держится 
и  ц-Ьлый  рядъ  видныхъ  прививочниковъ  аллопатовъ,  како- 
вы: Ру,  Бухнеръ,  Никаноровъ  и  друг.  Но  Шингаревъ  не 
нам'Ьренъ  признавать  никакихъ  свид-ктелей  и  свид-Ьтельствь, 
если  они  могутъ  служить  въ  пользу  гомеопат1и.  ВсЬ  так1я 
свид-^^тельства  будто  бы  то  умышленно,  то  безсмысленно 
извращаются  гомеопатами,  и  поэтому,  говорить  Шингаревъ, 
„они  и  сыворотки  признаютъ  за  приложен1е  своихъ  прин- 
циповъ,  какъ  ихъ  родоначальникъ  Ганеманъ  думалъ,  что 
оспопрививан1е  Дженнера  основано  на  его  закон-к  подоб1'я"... 
Но  и  тутъ  опять  знан1е  вопроса  Шингаревымъ  идетъ  прямо 
въ  разр-^зъ  съ  заявлен1ями  авторитетовъ  аллопатической 
же  медицины.  Напр.  помянутый  выше  проф.  Эйхвальдъ  до- 
казываетъ,  что  Ганеманъ  даже  всю  идею  своей  гомеопат1И 
позаимствовалъ  у  Дженнера  въ  его  оспопрививан1и,  ч-^мъ 
(хотя  это  исторически  и  нев-Ьрно)  прямо  утверждаетъ  тож- 
дественность идеи  гомеопат1и    и    идеи  оспопрививан1я. 

Съ  такой  же  развязностью,  чуждой  логик-к  и  фактамъ, 
критикуетъ  Шингаревъ  и  друпя  основан1я  гомеопат1и:  ея  Ме- 
тоду изсл-Ь^довать  л-Ькарства  и  ихъ  дозировку.    Въ    томъ     и 
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въ  другомъ  Шингаревъ  оказался  способнымъ  найти  пред- 
метъ  для  одного  лишь  зубоскальства  и  шутовскаго  остро- 
умничанья... Въ  фармаколопи  или  л'1»карствов'Ьд'Ьн1и  гоме- 
опатовъ  ,  его  ужасно  пот-Ьшаетъ,  что  инымъ  л-Ькарствамъ 
приписывается  способность  вызывать  унын1е  и  меланхол1К)^ 
доводящую  до  мысли  о  самоубхйств-Ь,  другимъ  свойство  д-Ьй- 
ствовать  лучше  на  худыхъ,  ч-Ьмъ  жирныхъ  лицъ,  третьимъ — 
что  они  могутъ  оказывать  вл1ян1е  на  пятки  челов-Ька  и  т. 
п.  Все  это,  остроумничаетъ  Шингаревъ,  суть  „ахиллесовы 
пятки"  гомеопатовъ,  свид'Ьтельствуюй^1я  о  ихъ  недомысл1и 
и  отсутств1и  здраваго  смысла...  Что  касается  гомеопатичес- 
кихъ  дозъ,  то  по  обыкновен1ю  себ*!.  подобнькхъ  глубокомы- 
сленныхъ  критиковъ  гомеопат1и  Шингаревъ  не  увид-Ьлъ  въ 
нихъ  ничего,  кром*!.  „необъятнаго  океана  спирта,  большого 
протяжен1я,  ч-Ьмъ  разстоян1е  отъ  солнца  до  земли". 

И  въ  данномъ  случа*!.  мы  будемъ  отв-Ьчать  Шингаре- 
ву  не  сами,  но  пригласимъ  для  этого  опять  таки  его  кол- 
легъ  аллопатовъ,  и  разум-Ьется  такихъ,  которыхъ  и  Шинга- 
ревъ не  откажется  признать  немножко  поавторитетн-Ье  въ  уче- 
номъ  отношен1и,  ч-Ьмъ  онъ  самъ.  Мы  обратимся  зд'Ьсь  опять 
къ  проф.  Эйхвальду,  который,  о  метод-Ь  изучен1я  лЬкарствъ, 
установленной  Ганеманомъ,  пишетъ  сл-^дующее^):  „Въ  одной 
изъ  самыхъ  первыхъ  своихъ  книгъ,  „Новый  способъ  откры- 
Т1я  л-Ькарствъ",  написанной  въ  1796  г.,  Ганеманъ  очень 
ясно  разбираетъ  гЬ  способы,  посредствомъ  которыхъ  можно 
открывать  л-Ькарства.  Онъ  говоритъ,  что  вотъ  дикарь  слу- 
чайно открылъ  то-то,  какой  либо  ученый  случайно  открылъ 
то-то;  все  это  случайно,  но  неужели  н'Ьтъ  способа  найти 
медикаментъ  разумно,  т.  е.  взять  искать  его,  найти  и  по- 
томъ  сказать:  вотъ  теб'Ь  этотъ  медикаментъ!  Дал-Ье  Гане- 
манъ говоритъ,  что  мы  должны  подбирать  медикаменты  на 
основан1и  испытан1я  экспериментальнаго,  произведеннаго  не 
надъ  животными,  потому  что  животное  и  челов-Ькъ  часто 
ужасно  рознятся,  а  надъ  людьми.  И  вотъ,  если  отбросить 
миеическ1е  опыты,  которые  когда  то  будто  бы  были  сд-кла- 
ны  царемъ  Митридатот?  и  другими  пергамскими  царями,  то 
окажется,  что  Ганеманъ  былъ  первый,  который  требовалъ 
испытывать  медикаменты  на  живыхъ  здоровыхъ  людяхъ,  съ 
т-^мъ,  чтобы  изучать  то,  что  сегодня  фармакологи  называ- 
ютъ  физ1ологическимъ  д'Ьйств1емъ  л-ккарствъ.  Эти  экспери- 
менты Генемана  должны  были     обратить     вниман1е     врачей 


')  См.  его  брошюру  «Дв^Ь  лскцш  о  специфич.  способ*л1^чеп1я». 
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на  вл1ЯН1е  медикаментовъ  первоначально  на  ту  или  другую 
часть  т-Ьла,  на  то,  что  медикаментъ  вызываетъ  как1е-то  яв- 
ления у  здороваго  челов-Ька,  а  потомъ  нужно  было  подыс- 
кать бол-Ьзнь,  вызывающую  подобныя  же  явлешя  противъ 
этой  бол-Ьзни  и  пробовать  данный  медикаментъ"  (стр. 
18)...  „Мы  этой  идеей  Ганемана,  говорить  Эйхвальдъ, 
постоянно  пользуемся"  (стр.  34). 

Изъ  приведеннаго  отзыва  достаточно  ясно,  что  если 
въ  гомеопатическомъ  л'Ькарствов'Ьд'кн1и  Шингаревъ  не  ум-клъ 
найти  ничего,  кром'Ь  одного  нел-Ьпаго  вздора,  то  это  не  ви- 
на гомеопат1и  и  Ганемана,  но  скор-Ье  объясняется  гЬмъ-же, 
почему  и  Крыловск1й  п-Ьтухъ  не  нашелъ  ничего  путнаго  въ 
подвернувшейся  ему  подъ  носъ  жемчужин-Ь.  „Куда  оно?  Ка- 
кая вещь  пустая!..." 

Что  касается  дозъ  гомеопатовъ,  то  въ  виду  того,  что 
г-да  ШингаревУ  способны  понимать  ихъ  не  иначе,  какъ 
въ  бочкахъ  и  океанахъ  воды  или  спирта,  то,  приспособля- 
ясь къ  такой  способности  пониман1я,  мы  и  отв4тимъ  боч- 
ками и  морями  воды,  и  разум-Ьется  доказанными  уже  опять 
таки  самими  аллопатами...  Докторъ  Н.чикш  напр.  нашелъ, 
что  вполн-Ь  предохраняющее  д%йств1е  (у  мышей)  противъ 
забол-Ьважя  сибирской  язвой  количества  б-Ьлка  изъ  развод- 
ки сибире-язвенныхъ  бактер1й  равняется  одной  части  яда 
на  500.000 — 2.000.000  частей  воды,  что  равняется  раствору 
одного  грамма  яда  въ  17. — 6  бочкахъ  воды').  Смертельное 
количество  разводки  ц-Ьпекокка  (для  кролика),  по  Марморе- 
ку  ^) .  получается  уже  въ  разведен1и  1  ч.  на  100.000.000.000, 
что  равно  раствору  одного  грамма  въ  208.328  бочкахъ  во- 
ды. По  опытамъ  УаШагй'а,  ядъ  столбняка  можетъ  д-Ьйст- 
вовать  въ  доз-Ь  0,000.000.000.000.001, — что  соотв-Ьтствуетъ, 
считая  въ  бутылк-Ь»  600  граммъ  воды,  разведен1Ю  одного 
грамма  яда  въ  2.083.333.333  сорокаведерныхъ  бочкг1хъ  во- 
ды»). А  въ  опытахъ  ботаника  Негели,  доказавшихъ  ясное 
вл1ян1е  безконечно  малыхъ'  количествъ  различныхъ  мине- 
ральныхъ  веществъ  на  живыя  водоросли,  количество  потреб- 
ныхъ  для  подсчета  бочекъ  оказывается  такъ  велико,  что 
журналъ  Втьстнит  обществ,  гиггеиы  и  мрдицииы  прямо  пи- 
салъ,  что  „открыт1емъ  Негели  бол-Ье  всего  могутъ    восполь- 


»)  Реальная  Эвциклопед1я  Медиц.  Наукъ  т.  ХП,  284, 

=»)  Врачъ,  1890  г;  №  15,  441. 

»)  РусскШ  Лрчивъ  Патолог1и  и   проч.  1897  г.  т.  Ш,  650. 
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зеваться  гомеопаты.  Какое  въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  бяестягцее  до- 
касательство  д-Ьйствительности  минимальныхъ  дозъ"!.. 

Теперь,  когда  вышеизложеннымъ  достаточно  выяснено,, 
насколько  Шингаревъ  не  способенъ  былъ  въ  своемъ  отно- 
шен1И  къ  основамъ  гомеопат1и  сохранить  такъ  называемую 
научную  объективность,  т.  е.  добросо^-Ьстно  ознакомиться 
съ  фактами  вопросами  непредвзято  сд-Ьлать  имъ  оц'Ьнку,  со- 
вершенно яснымъ  станетъ,  почему  и  сущность  всей  гомео- 
пат1и,  какъ  системы  л'Ьчен1я  бол4зней,  осталась  для  него 
непонятной  китайской  грамотой,  а  потому  оказалась  ложно 
истолкованной  имъ  передъ  его  слушателями    и    читателями. 

Гомеопат1я,  говорить  Шингаревъ,  не  желая  признавать 
господствующей,  т.  е^  аллопатической  медицины,  которая 
есть  „рашональная",  разумная,  медицина,  т-Ьмъ  самимъ  от- 
реклась отъ  рацюнализма,  разумности  въ  л'1.чен1и.  Аллопа- 
тическая медицина,  говорить  онъ,  л-^читъ  бол-Ьзни  въ  ихъ 
причинахъ,  а  гомеопат1я  считаетъ  даже  безполезнымъ  искать 
эти  причины  и  л-Ьчитъ  лишь  симптомы  бол-Ьзни,  которыя  только 
ц-книтъ  и  ищетъ  у  больного.  Для  гомеопата  поэтому, — гово- 
рить Шингаревъ, — если  есть,  положимъ,  лихорадка,  то  совер- 
шено безразлично,  какая  это  лихорадка:  тифозная,  чахоточ- 
ная, маляр1йная,  скарлатинная  и  проч.;  ему  „важенъ  только 
симптомъ  лихорадочнаго  состоян1я, — къ  которому  онъ  и 
подыскиваеть  соотв-Ьтствующее  л-Ькарство"...  „Появится  рво- 
та— какая  бы  она  ни  была,  отъ  состоян1я  ли  желудка,  отъ 
воспалешя-ли  мозга,  брюшины  или  другихъ  причинъ  —  до 
нихъ  д-Ьла  н-Ьтъ  гомеопату, — у  него  уже  изв-Ьстны  средства, 
вызывающ1Я  рвоту, — ихъ  и  давай,  отыскивая  лишь  наиболь- 
шее подоб1е  съ  проявлешями  бол-Ьзни". 

Такъ  прекрасно,  оказывается,  понята  Шингаревымъ 
суть  гомеопат1и,  какъ  системы  Л'1»чен1я.  Не  вникнувши  тол- 
комъ  въ  смыслъ  этого  л'1.чен1я,  Шингаревъ  не  обратилъ,  разу- 
м-Ьется,  вниман1я  на  то,  почему  же  это  у  гомеопатовъ,  если 
для  нихъ  все  равно,  какая  лихорадка,  лишь  бы  было  лихо- 
радочное состоян1е,  не  даются  безразлично  одни  и  т-Ь  же 
средства  для  л'1.чен1я  лихорадки  —  ревматизма,  воспален1я 
легкихъ,  тифа,  скарлатины,  маляр1и,  чахотки  и  проч.,  но 
даются  средства  различныя.  Точно  тоже  и  при  рвотЬ. 

По  Шингареву,  для  гомеопата  безразлично,  какая  бу- 
деть  рвота  —  желудочная,  мозговая,  брюшинная, — а  между 
тЬмъ  на  д-Ьл-Ь  гомеопаты  не  будуть  назначать  при  этой 
„безразлично  какой"  рвотЬ  безразлично  же  одно  и  то  же 
какое  нибудь  средство.  Съ  другой  же    стороны,    Шингаревъ 
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на  данный  случай  желаетъ  не  зам-кчать,  что  такое  именно 
неразумное  и  нерашональное  „безразличие"  въ  назначеши 
л-Ькарствъ  какъ-разъ  характеризуетъ  „рашональную"  систему 
аллопатическаго  л'Ьчен|я.  Хотя  рац1ональный  аллопатъ,  по 
Шингареву,  и  строго  разбираетъ,  какая  будетъ  лихорадка — 
ревматическая,  тифозная,  легочновоспалительная  и  проч.,  но 
на  д-Ьл-Ь  сплошь  и  рядомъ  онъ  л-^чить  всЬ  эти  различный 
лихорадки  безразлично  одной  и  той-же  хиной,  салицилкой, 
антипириномъ  и  т.  п.  Шингаревъ  совершенно  не  понялъ 
того,  что,  хотя  въ  гомеопат1и  л-Ькарства  и  назначаются  „по 
симптомамъ",  но  это  совсЬмъ  не  значить,  что  гомеопаты 
им-Ьютъ  въ  виду  л-Ьчить  „симптоматически",  т.  е.  устранять 
лишь  симптомы  бол-Ьзни.  Гомеопату  симптомы  служатъ  лишь 
путеводными  нитями  для  выбора  нужнаго  средства,  опред'к- 
ляемаго  по  сходству  симптомовъ  бол-кзни  и  л-Ькарства,  при 
чемъ  для  того,  чтобы  выборъ  средства  оказался  в-^рнымъ, 
подобхе  устанавливается  на  основан1и  всей  совокупности  яв- 
лен1й  (симптомовъ)  бол-Ьзни  и  Л-Ькарственнаго  д'^йств1я... 
И  такъ  какъ  эта  совокупность  вскхъ  симптомовъ  бол'Ьзия 
и  л-^^карственнаго  д%йств1я  не  сходна  у  ревматика,  у  ти- 
фознаго,  у  скарлатиннаго  и  проч.,  то  и  л-Ькарства,  назна- 
чаемыя  этимъ  больнымъ,  по  сходности  съ  картиною  ихъ 
бол^^зни,  будутъ  у  каждаго  различны...  То,  что  разум-кеть 
Шингаревъ  подъ  симптоматическимъ  л'Ьчен1емъ,  т.  е.  л-^че- 
шемъ,  уничтожающимъ  л'Ькарствами  лишь  проявлешя  и 
симптомы  бол-кзии,  это  мы  видимъ  именно  при  систем-Ь  ал- 
лопатическаго л'1>чен1я.  Въ  аллопатической  медицин-Ь,  соот- 
в-Ьтственно  этому,  и  л'Ькарства  разд-Ьляются  и  группируются 
по  способности  ихъ  устранять  т%  или  иные  симптомы  бо- 
л-^^зней:  на  противо-поиосммя,  противо-запормыя,  противо-лм- 
хорадочныиу  противо-жпровыа^  противо-судорожныя,  снотвор- 
ный, бояеугролпю1Ц1и  и  т.  д.  И  вотъ  по  этой  именно  причи- 
н*!.,  т.  е.  потому,  что  система  гшлопатической  медицины 
пригодна  лишь  для  одного  симптоматическаго  л'1.чен1я,  гоме- 
опаты и  отвергаютъ  ее,  но  ничуть  не  потому  отвергаютъ, 
что  будто  бы  не  признаютъ  ращональной,  разумной,  ц-Ьли 
л'1.чен1я  бол-кзней  въ  ихъ  корн*!.,  въ  ихъ  причинахъ*  какъ 
утверждаетъ  Шингаревъ...  Гомеопаты  не  только  не  дума^ 
ютъ  отвергать  такую  разумную  задачу  л'кчен1я,  но  ее  имен- 
но и  им-Ьютъ  въ  виду;  они  только  считаютъ,  что  достиг- 
нуть этой  ц-Ьли  врачу  возможно  легче  и  усп-Ь^шн-ке  путемъ 
гомеопатическимъ,  по  „закону  подоб1я",  81т1Иа  зхтШЬпз, 
ч-^^мъ  путемъ  аллопатичеслаго    противоборства,    путемъ  соп- 
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1;гаг1а  соп^гагИз.  Система  аллопатическаго  л'Ьчен1я  сводится 
къ  тому,  что  врачи  аллопаты  стремятся  уничтожать  и  уда- 
лять причины  болезней  изъ  больного  организма  путемъ 
против^1>-^41СтеЫ  имъ  вкгьшними  средствами,  т.  е.  давая 
таюя  лекарства,  которыя  могли  бы  уничтожить  причину  бо- 
л-Ьзни  такъ,  какъ  уничтожаютъ  въ  лаборатор1яхъ  ядъ  про- 
тивояд1емъ,  кислоту  щелочью.  Гомеопаты  же  утверждаютъ,* 
что  разъ  бол-Ьзнетворная  причина  засЬла  въ  н-Ьдрахъ  орга- 
низма, то  гораздо  разумн-Ье  изгонять  ее  оттуда  другимъ  пу- 
темъ, гомеопатическимъ,  путемъ  вн-Ьшняго  соОтШствш  само- 
му организму^  путемъ  возбужден!я  и  поддержан1Я  въ  немъ 
естественной  его  способности  бороться  по  своему  съ  раз- 
ными бол'^знетворными  причинами,  выражен1емъ  каковой 
борьбы  и  есть  собственно  то,  что  именуется  бол-Ьзнью  ор- 
ганизма. Аллопатическ1й  способъ  уничтожен1я  причинъ  бо- 
л-Ьзней,  хотя  и  кажется  простымъ,  на  самомъ  д-Ьл-Ь  мало 
способенъ  удовлетворять  ц-Ьли  разумной  врачебной  помощи, 
во  1-хъ,  потому,  что  причины  мног|!хъ  бол-Ьзней  до  сихъ 
поръ  совс-Ьмъ  неизв-^стны,  а  для  многихъ  бол-Ьзней  он-Ь 
только  гадательны  и  предположительны,  поэтому  и  л'Ьчен1е, 
сводящееся  къ  прямому  уничтожешю  причинъ  бол-Ьзней,  во 
всЬхъ  этихъ  случаяхъ  можетъ  быть  только  такимъ-же  не- 
изв-Ьстнымъ,  гадательнымъ,  случайнымъ  по  своему  оконча- 
тельному результату.  Второе  же  основан1е,  почему  аллопа- 
тическая система  вн-Ьшняго  уничтожешя  причинъ  бол-Ьзней 
на  практик-Ь  оказывается  неудовлетворительной,  это 
необходимость  прим-Ьнять  л-Ькарства  въ  сильныхъ  до- 
захъ,  потому  что  только  такими  сильными  дозами 
можно  достигнуть  желательнаго  врачу  аллопату  противо- 
д-Ьйствующаго  вл1ян1я.  Такъ  что  кром-Ь  очевидно  гада- 
тельнаго  и  случайнаго  усп-Ьха,  благодаря  незнан1ю  причинъ 
бол-Ьзней,  больной  при  аллопатической  систем-Ь  еще  под- 
вергается отравлен!  ю  л-Ькарствами,  потому  что  противод-^й- 
ствующее  вл1ян1е  л-Ькарствъ,  свойственное  сильной  доз*!,  ихъ, 
есть  именно  отравляющее,  токсическое  ихъ  д'Ьйств1е.  Что 
эти  соображен1я  вполн-Ь  справедливы,  это  свид'Ьтельствуетъ 
практика  аллопатовъ:  во  1-хъ,  хаосъ  и  произволъ  л-^карст- 
венныхъ  назначен1й,  обыкновенно  совершенно  различныхъ  у 
разныхъ  врачей  въ  одномъ  и  томъ-же  случа*!.  бол'Ьзни,  а  во 
2-хъ,  масса  всевозможныхъ  л'Ькарственныхъ  отравлен1Й,  въ 
вид*^  морфинизма,  бромизма,  меркур1ализма,  10дизма,  хлора- 
лизма,  цинхонизма  и  многихъ  другихъ  „измовъ",  которыхъ 
у  аллопатовъ  ровно    столько-же,  сколько     въ    распоряжен1и 
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ихъ  им-Ьется  л%карственныхъ  средствъ,  и  которые  подъ 
назван1емъ  „побочныхъ  д-кйств!*!"  л-Ькарствъ  доводятъ 
самихъ  аллопатовъ  до  отчаян1я  и  даже  до  отрицан1я  вооб- 
ще всякаго  л'Ьчеи1я  больныхъ  л-Ькарствами.  Но  мало  того, 
все  „разумное"  л-Ьченхе  причинъ  бол-Ьзней  аллопатами  сво-^ 
дится  къ  тому,  что,  за  незнан1емъ  этихъ  причинъ,  они 
Ьосредоточиваютъ  свое  вниман1е  на  томъ,  чтобы  уничтожить 
т-Ь  или  иныя  проявлен1я  бол^Ьзни,  т'Ь  или  иные  отд'кльные 
симптомы  бол-Ьзней  (напр.  лихорадочное  состоян1е,  жаръ, 
запоръ,  поносъ,  боль  и  проч.),  которые  наибол-Ье  бросаются 
въ  глаза  врачу  или  безпокоятъ  больного,  —  т.  е.  борьба, 
оказывается,  ведется  врачемъ  не  съ  самими  причинами  бо- 
л-Ьзней,  но  съ  ихъ  результатами,  и  такимъ  образомъ  все 
л'Ьчен1е,  кажущееся  столь  ращональнымъ,  разумнымъ  по 
плану, — въ  теор1и,  на  самомъ  д-Ьл-Ь,  на  практик*!»,  является 
совершенно     неращональнымъ  и  неразумнымъ... 

СовсЬмъ  иначе  обстоить  д-Ьло  при  систем-Ь  гомеопа- 
тическаго  л'1.чен1я,  т.  е.  при  системе  сод%йст1я  больному  ор- 
ганизму въ  его  естественной  борьб-Ь  съ  бол-Ьзнетворными 
причинами.  Хаотичность  и  произволъ  въ  назначен1яхъ  вра- 
чами л-Ькарствъ  зд-Ьсь  устраняется  т-Ьмъ,  что  врачъ  сооб- 
ражаетъ  назначен1е  средствъ  не  съ  сущностью  бол^знетвор- 
ныхъ  причинъ,  которыя  врачу  р-^дко  изв-Ьстны,  но  съ  т'Ьмъ, 
какъ  самъ  организмъ  борется  съ  этими  бол-Ьзнетворными 
причинами  въ  томъ  или  иномъ  случа-Ь,  (что  врачъ  ясно  ви- 
дитъ  въ  картин-к  бол-Ьзни,  изъ  совокупности  вскхъ  ея  яв- 
лен1й  и  симптомовъ),  и  соотв-ктственно  этому  старается  на- 
значать л'ккарства,  которыя  вл1яли  бы  на  организмъ  рука 
объ  руку  съ  его  защитительными  усил1ями.  И  этого  онъ 
достигаетъ,  назначая  больному  так1я  средства,  которыя  спо- 
собны возд-Ьйствовать  и  вл1ять  въ  организм-к  на  т-Ь  его 
части,  органы,  аппараты  и  приспособлен1я,  которыя  возбуж- 
даются къ  д-Ьятельности  въ  организм-к  въ  томъ  или  иномъ 
случа-Ь  его  забол'кван1я,  т.  е.  способны  д-кйствовать  на  ор- 
ганизмъ подобно  тому,  какъ  д-^^йствуетъ  на  него  и  данная 
бол-Ьзнетворная  причина  (отсюда  и  самое  правило  гомеопа- 
т1и  л'Ьчить   „подобное  подобнымъ",  81т1Иа  зттзПЬиз). 

Другое  неудобство  аллопатическаго  л'Ьчен1я,  а  именно 
— отравлен1е  больныхъ  л-ккарствами,  изб-кгается  при  гомео- 
патической систем-Ь  т-Ьмъ,  что  для  ц-Ьлей  сод-кйств^я  орга- 
низму не  нужны  сильныя  дозы  л'Ькарствъ,  которымъ  свой- 
ственно противод-Ьйствующее  (парализующее)  вл1ян1е,  но 
вполне  достаточны  слабыя  дозы,  им'Ьющ1я    то  свойство,  ко- 
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торое  и  нужно  гомеопату,  свойство  возбуждать  и  поддер- 
живать жизнед-Ьятельность  тканей  и  орг?1новъ...  Въ  общемъ 
же  итогЬ  оказывается,  что  нерашонадьность  гомеопатичес- 
кой системы  только  кажущаяся.  Гомеопат1я  вовсе  не  отри- 
цаетъ  основной  задачи  разумнаго  Л'1»чен1я  —  устранять  бо- 
л-кзнь  въ  ея  причин-Ь,  но  избираетъ  только  для  ^достижен1я 
этой  ц-кли  другой,  ч-Ьмъ  у  аллопатов-ь,  путь,  ^другой  спо- 
собъ.  Аллопаты  держатся  способа  непосредственной  борьбы 
врача  съ  причинами  бол-Ьзней,  думая  уничтожить  ихъ  вн-Ьш- 
нимъ  насил1емъ  л-Ькарственнаго  средства, — гомеопаты  предг 
почитаютъ  путь  уничтожен1я  бол^знетвориыхъ  причинъ  че- 
резъ  посредство  самого  организма,  эъ  которомъ  они  под- 
держиваютъ  и  возбуждаютъ  жизненную  его  энерпю,  руково- 
дясь при  этомъ  способомъ  д'Ьйств1я  самаго  организма,  т-Ьми 
бол'||Зненными  симптомами  и  явлвн1ями,  которые  указываютъ 
врачу,  въ  какомъ  род-Ь  и  направленш  организмъ  работаетъ 
и  требуетъ  себ%  сод%йств1я... 

Такова  суть  гомеопат1и,  какъ  л-^чебной  системы,  и 
если  бы  г- да  Шингаревы  и  вообще  отрицатели  гомеопат1и 
отр-кшились  отъ  предвзятости  и  самоосл'Ьплен1я,  то  они  мо- 
гли бы  понять  сущность  гомеопатическаго  л%чен1я  такою, 
какой  она  есть  въ  д-Ьйствительности,  а  не  такою,  какою 
имъ  хочется  вид-Ьть  ее — нел'1.пой  и  безсмысленной. 

Разум-Ьется,  ставши  на  путь  такого  предвзятаго  отноше- 
Н1я  къ  гомеопат1и,  Шингаревъ  столь  же  предвзято  пытает- 
ся доказать,  что  она  „не  должна  им-Ьть  м-Ьста  въ  земской 
медицин-Ь"...  Почему  же  не  должна?  А  потому,  говорить 
Шингаревъ,  что  гомеопат1я  будто  бы  противор-Ьчитъ  осно- 
вамъ  „правильнаго  развит1я"  земской  медицинской  органи- 
заши.  Эта  правильность  организаши  сводится,  по  Шингаре- 
ву,  къ  следующему:  къ  стац1онарности  подачи  медицинской 
помощи,  къ  подаче  ея  черезъ  врачей,  къ  опред'Ьленности 
района  участка,  къ  больничной  д-Ьятельности  врачей, 
хирургической  и  акушерской  помощи  населен1ю,  борьб-Ь 
съ  эпидем1ями,  оспопрививашю,  безплатности  п%чеи\я... 
Но  чему  же,  собственно,  изъ  всего  этого  противор-к- 
читъ  гомеопат1я,  какъ  способъ  Л'1.чен1я?  Ничему.  Она 
ничему  изъ  изложеннаго  не  противоречитъ,  -  ничего  не 
исключаетъ,  ничего  не  отвергаетъ.  Она  только  добавляете 
къ  обычно  прим-княемымъ  въ  земствахъ  средствамъ  л'Ьчен1я 
рядъ  новыхъ  средствъ.  До  сихъ  поръ  земское  населен1е  ле- 
чили однимъ  лишь  морф1емъ,  касторкой,  салициломъ,  кар- 
болкой и  т.  п.  аллопатическими  средствами,  теперь  земство» 
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чрезъ  посредство  врача,  знающаго  и  гомеопатическое  л-Ьче- 
н1е,  нам-Ьрено  добавить  къ  этому  аллопатическому  арсена- 
лу еще  арсеналъ  изъ  Аконита,  Бр1он1и  и  проч.  гомеопати- 
ческихъ  средствъ.  Почему  же  земство  „не  должно",  не 
им-Ьегь  разумнаго  основан1я  сд-Ьлать  такого  добавлен1я?... 
Только  потому,  что  земск1е  врачи  не  желаютъ  этого?  Но 
этого  не  совсЬмъ  достаточно.  Если  земсюе  врачи  не  же- 
лаютъ прим-Ьнять  этихъ  средствъ  къ  л'1.чен1ю  больныхъ,  это 
д-Ьло  ихъ*  сов-Ьсти  и  научныхъ  уб'Ьжден1й, — но  такое  нежела- 
н1е  ихъ  ничуть  не  можетъ  служить  разумнымъ  основашемъ  къ 
запрету  пользовать  этими  средствами  тому  врачу,  который 
знаетъ,  какъ  ихъ  прим-Ьнять,  и  вообще  им-Ьетъ  иной  кругозоръ 
научныхъ  знашй  и  уб'Ьжден1й.  Установлен1е  такого  запрета, 
котораго  требуютъ  земск1е  аллопаты  своими  протестами  и 
подачами  въ  отставку,  равносильно  желан1ю  догматизиро- 
вать уровень  медицинскихъ  знан1й,  установить  родъ  право- 
в'1»р1я  въ  наук-Ь  или  привиллигированную  монополизашю 
средствъ  л'Ьчен1я.  Но  наука  не  признаетъ  и  не  можетъ  при- 
знавать никакихъ  непререкаемыхъ  абсолютовъ  въ  л-Ькарст- 
вахъ,  ни  безапелляшонныхъ  догматовъ  въ  способахъ  л4че- 
Н1Я,  ни  правов'1»р1я  и  инов'1»р1я  въ  области  медицинскихъ 
знан1й, — по  той  простой  причин-Ь,  что  при  такихъ  претен- 
31яхъ  представителей  науки  не  можетъ  быть  никакого  про- 
гресса въ  знан1и,  никакого  движен1я  впередъ  и  совершен- 
ствован1я  науки.  Шингаревъ-Тезяковъ  ув-Ьряють  публику, 
что  существующая  земская  терап1я  для  народа  научный 
„св'1>тъ",  а  гомеопат1я  ненаучная  „тьма"  и  потому  ей  не  дол- 
жно быть  м'Ьста  въ  земской  медицин-Ь...  Но  это  тоже  про- 
извольная тенденщя,  вытекающая,  съ  одной  стороны,  изъ 
желан1я  представить  себя  Воронежскому  обывателю  въ  бо- 
л-ке  блестящей  аммунищи,  ч-^мъ  есть  на  самомъ  д-кл*!.,  а  съ 
другой  стороны,  изъ  нев'Ьд'1.н1я  того,  въ  какой  м-Ьр-Ь,  въ 
д-кйствительности,  гомеопат1я  правоспособна,  по  сравнешю 
съ  аллопат1ей,  удовлетворять  ц'Ьлямъ  л'кчен1я  бол-Ьзней...  Въ 
самомъ  д-^^л-Ь:  только  преувеличенная  амбиц1я  или  раз- 
счетъ  на  темноту  и  безотв-Ьтность  Воронежскаго  обывателя 
можетъ  дать  см4лость  Шингареву  громогласно  заявлять  о 
„строгихъ  данныхъ  точной  науки",  о  „рашональной  науч- 
ной медицин-Ь"  въ  прим'1>нен1и  къ  обычной  л-кчебной  зем- 
ской медицин*!.,  которая,  по  словамъ  Шингарева,  состав- 
ляетъ  даже  „славу  и  гордость  земскихъ  учрежден1й  въ  Рос- 
С1И  и  не  им-Ьетъ  себ'Ь  подобнаго  въ  западной  Европ-Ь"... 
Послушаетъ  такую    „прокламац1ю"    о    терапевтахъ     земской 
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медицины  и  прямо  сердце  заболитъ  за  нашихъ  лучшихъ  ко- 
рифеевъ  столичной  медицины,  которые  до  сихъ  поръ  все 
ищутъ  и  никакъ  не  доищутся  т'Ьхъ  „строгихъ  точныхъ  на- 
учныхъ  данныхъ"  въ  „рашональной  научной  медицин-Ь",  ко- 
торыми, оказывается,  уже  давно,  на  удивление  Европ-Ь,  об- 
ладаютъ  разныя  потаенныя  Воронежсюя  захолуст1я...  Вотъ 
что,  напр.,  пишетъ  объ  академической  терап1и  проф.  Эйх- 
валь;Гь:  *)  „Терап1ю  называютъ  то  наукою,  и  при  томъ  вра- 
чебною  наукою,  то  искусствомъ.  Не  касаясь  пока  терап1и,. 
какъ  искусства,  займемся  р'1.шен1емъ  вопроса,  насколько  она 
ааслуокиваетъ  иазвашя  науки.  Терап1я  можетъ  считаться 
врачебною  наукою  потому,  что  она  представляетъ  собранге 
свтьЬтьнШу  знан1е  которыхъ  необходимо  для  медика.  Но  если 
отъ  науки  требуется,  чтобы  ея  данныя  были  приведены  въ 
опред-Ьленный  порядокъ,  чтобы  частности  были  сведены  въ 
основныя  положен1я,  изъ  которыхъ  все  содержан1е  истека- 
етъ  съ  логической  необходимостью,  то  долженъ  признать, 
что  терашя  весьма  мало  отвтьчаетъ  такимз  требованьями. ,. 
Науки,  преподаваемыя  на  медицинскихъ  факультетахъ,  им'Ь- 
ютъ  нын-к  притязан1е  быть  точными,  но  твратя  всею  ме- 
нтье  можетъ  приписывать  себ-Ь  это  свойство...  Сохранимъ 
пока  за  терап1ею  названхе  ученья,  такъ  какъ  ей  обучаютъ 
на  всЬхъ  медицинскихъ  факультетахъ". 

Тоже  слышимъ  и  отъ  другой  нашей  знаменитости,  отъ 
проф.  С.  П.  Боткина:  „Вы  должны  помнить",  училъ  этотъ 
проф.  своихъ  слушателей,  „что  медицина  наша "^ далеко  еще 
не  стоить  на  почв-Ь  точной  науки,  и  всегда  им-Ьть  въ  ви- 
ду тотъ  спасительный  страхъ,  чтобы  не  повредить  больно- 
му" *).  „Современная  медицина,  какъ  наука,  даетъ  намъ 
сумму  янант"...  но  „это  знан1е  еще  не  даетъ  намъ  ум'1.н1я 
прилагать  его  въ  практической  жизни;  это  ум-Ьнье  и  до 
сихъ  поръ  пр1обр'Ьтается  только  путемъ  опыта"...  „Пред- 
ставляющаяся намъ  задача,  въ  вид*!,  того  или  другого  стра- 
дальца, требующаго  отъ  насъ  помощи,  можетъ  быть  разр-Ь- 
шена  и  въ  настоящее  время  только  приблизительно  съ 
большей  или  меньшей  в-Ьроятностью,  и  такое  неточное  раз- 
р^шен1е  возможно  только  путемъ  упражнен1я,  навыка  въ 
Р'Ьшен1и  подобныхъ  задачъ"  ^)...  „Три  нед-Ьли,  какъ  нача- 
лись лекщи",  —  читаемъвъ  одномъ  изъ  писемъ  проф.  Бот- 


*)  Проф.  Э.  Э.  Эйхвальдъ,  Общая  терап1я,  5  нзд ,  стр.  13. 

*)  Еженед'Ьльн<ая  клиническая  газета,  1884  г.  стр.  22. 

•)  Проф.  С.  П   Бот1{лнъ.  Общ1я  основы  клиническ.  медиц.  ст.  Т. 
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кина,  »)  — „изъ  всей  моей  д-Ьятельности — это  единственное, 
что  меня  занимаетъ  и  живить,  остальное  тянешь  какъ 
лямку,  прописмвия  массу  почти  пи  къ  уему  не  ее- 
дущихз  лткарствь.  Это  не  фраза  и  даетъ  теб-Ь  пон51ть, 
почему  практическая  д-Ьятельность  въ  моей  поликли- 
ник-Ь  такъ  тяготить  меня.  Им-Ья  громадн'Ьйш1й  матер1алъ 
хрониковь,  я  начинаю  вырабатывать  грустное  уб'Ьжден1е  о 
безсил1и  нашихь  терапевтическихь  средствь.  Р-кдкая  поли- 
клиника пройдеть  мимо  безь  горькой  мысли,  за  что  я 
взяль  сь  большей  половины  народа  деньги,  да  заставилъ 
ее  потратиться  на  одно  изъ  натихь  аптечныхъ  средствь,  ко- 
торое, давши  облегчен1е  на  24  часа,  ничего  существенно  не 
изм-Ьнить.  Прости  меня  за  хандру,  но  нынче  у  меня  быль 
домашн1й  пр1емь  и  я  подь  св^жимь  впечатл'Ьн1емь  этого 
безплоднаго  труда". 

М-Ьсто  не  позволяеть  намь  процитировать  еще  одну 
нашу  знаменитость,  проф.  Захарьина,  который  всяк1я  р-кши- 
тельныя  „точныя",  „рашональныя",  „научныя",  соображен1я 
ученыхь  врачей  по  части  л'Ьчен1я  называль  „празднымь 
теоретизировашемь"... 

Все  это  приводится  не  для  чего  иного,  какь  только 
для  того,  чтобы  показать  наглядно,  что  „стропя  данныя  точ- 
ной науки"  и  „ращональная  научная  медицина"  вь  лекши 
Шингарева  относительно  существующей  земской  медицины 
только  красныя  слова  ради  пускашя  пыли  вь  глаза  Воро- 
нежскому обывателю,  на  самомъ  же  д-Ьл-Ь  не  отв'кчающ1Я 
д-^^йствительному  положен1ю  д'Ьла  и  не  способныя  служить 
доказательствомь,  что  эта  земская  медицина  Шингарева 
подлинно  „научнее",  „ращональн-Ье"  той  медицины,  которой 
по  его  словамь,  „не  должно  быть  м-Ьста  вь  земств-^",  т.  е. 
медицины  гомеопатической  *)...  Доказать  это  свое  заявлеше 
Шингаревъ  сь  Тезяковымь  могуть  не  красными  словами  ду- 


*)  Жизнь  зам-Ьчательныхъ  людей.  С.  П.  Еоткинъ,  его  «изнь  и 
медицинская  д-Ьятельность.  Д-ра  А.  Н.  Б^логоловаго,  стр.  42. 

■)  Мы  касаемся  зд^сь  мнимаго  «ращонализма»  земской  меди- 
цины только  въ  отношеши  системы  л']^чен1я  бол^^зней  и  не  трогаемъ 
ея,  какъ  ц-Ьлой  организащи,  въ  томъ  вид*,  какъ  иредставилъ  ее 
Шингаревъ...  «Но  насколько  представлен]я  Шингарева  объ  этой  его 
передовой  стащонарно-врачебной  и  проч.  органпзацш  земской  медици- 
ны преувеличены  въ  сторону  восхвалеи1я  ея,  какъ  якобы  организащи 
совершенно  рац1ональной,  въ  этомъ  хорошо  можно  убедиться  изъ  очень 
хорошихъ  статей  изв-Ьстнаго  въ  земств*  д-ра  П.  В.  Цезаревскаго  «о  зем- 
ской медицин*  въ  (  моленской  губ.»,  напечатанныхъ  рядомъ  же  съ  раз- 
бираемой лскц1ей  Шингарева  на  страницахъ  Воронежской  Медицинской 
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таго  преувеличен1я  въ  одну  сторону  и  умален1я  въ  другую, 
но  только  д-Ьломъ,  посредствомъ  добросовестной,  научной 
пров-^рки  гомеопатическаго  л-Ьчешя...  Но  такой  пров'Ьрки 
делать  они  не  хотятъ,  и  даже  возбраняютъ  земству  думать 
о  ней, — ч-Ьмъ  ясно  доказываютъ  только  одко:  паничесюй  свой 
страхъ,  что  результаты  опыта  будутъ  не  въ  ихъ  пользу. 
Зтотъ  страхъ  за  престижъ  мнимаго  своего  „научнаго"  и 
„ращональнаго"  'велич1я  и  есть  вся  та  „опасность"  будто 
бы  для  здоровья  населен1Я,  которою  Тезяковъ  и  Шингаревъ 
устрашаютъ  Воронежск1я  земства,  если  они  будутъ  устра- 
ивать опыты  съ  гомеопатическимъ  л'Ьчен1емъ  по  примеру 
Нижнед-Ьвицкаго  земства. 

Такъ  какъ  ц^лъю  настоящей  статьи  было  лишь  отв-к- 
тить,  или  в'Ьрнее — сд-Ьлать  необходимыя  разъяснен1я  по  пово- 
ду возражен1й  противъ  гомеопатическаго  л'1»ч€Н1я  со  стороны 
н-^которыхъ  представителей  Воронежской  земской  медицины, 
то  настоящую  задачу  свою  мы  считаемъ  оконченною.  Жела- 
ющихъ  же  изъ  читателей  ознакомиться  съ  вопросомъ,  ка- 
кое значен1е  гомеопатическое  л'1.чен1е  можетъ  им-Ьть  для 
ЭК0Н0М1И  народнаго  здоровья  и  средствъ,  можемъ  отослать 
къ  брошрр-Ь  г.  Федоровскаго  „Гомеопат1я  и  государство"  *). 

Докторъ  Е.  Дюковъ. 

г.  Харьковъ. 


Весгъ&ы  (1892  г.,  №Л1  1,  2.  3).  Статьи  Цезаревскаго,  ясно  изъясняющ1я 
весьма  серьезные  недостатки  въ  спмыхъ  принципахъ  существующей 
организац1и  земской  медицины,  т^мъ  бол^е  интересны  и  ц'Ьнны,  что 
ч^амъ  докторъ  Цезаревсшй  былъ  некогда  выдающимся  д-Ьятелемъ  на 
поприщ-Ь  выработки  и  упрочен1я  въ  земств-Ь  той  органнзац1и  земской 
медицины,  которая  восхваляется  Шингаревымъ,  какъ  абсолютно  со- 
вершенная система,  даже  на  удивлеше...  Европе. 

')    Можно    пр1обр*сти    во    вс^хъ   гомеопатическпхъ    аптекахъ. 
Д-Ьна  40  коп. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


Отъ   д-ра   В.  Я.  ДгоЕОВа    (Харьковъ,   Екатеринославская 
ул.,  №  36)  можно  получать  слЪдующхя  изданхя : 

ВЪстняЕъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1001  н  1002  г« 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб.  съ  перес;  при  выписке  за  вс^ 
три  года  307в  уступки. 
Терапевтика.  Руководство  къ  л-Ьчетго  бол-Ьзней  по  го- 
меопатической метод*  Ганехана.  Д-ра  Юза,  профессора 
л'Ькарствов'Ьд'Ьшя  и  тераши  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ-Ь.  Переводъ  съ  посл-Ьдилго  англгйскага 
издан1я  съ  прим-Ьчатями  и  добавлетями  Д-ра  Е.  ДюК0В8г 
Ц'Ьна  3  руб.,  въ  переплет-Ь  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этомъ  руководств*  нашло  се  б*  м-Ьсто  только  то,  что  получило» 
всеобщее  признан1е  или  им-Ьеть  за  себя  в*сшя  свидетельства  авто- 
ритетовъ,  п  при  томъ  проверенное  личнымъ  обширнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показашй  для  л^кар- 
ственныхъ  средствъ  и  немногослов1емъ  въ  отношен1и  количества 
средствъ  вообще,  д-блаегь  книгу  Юза  классическимъ  руководствомъ. 
къ  гомеопатическому  л-Ьченхю,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеопатамп-врачами). 

Что  такое  гомвопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перера- 
ботанное издаше.  Ц'Ьна  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопатЫ.  Д-ра  Е.  Дюкова.   Ц^на  50  коп. 

Что  такое  электро-гомеопат1я?  Д-раЕ.  Дюкова.  Щна  25  коп. 

Гомеопат1я,  какъ  вопросъ  земско-общественной  иеди14ины.^ 
(По  поводу  пренш  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ  Гу- 
бернскомъ  Земскомъ  Собранш  1898  г.).  Д-ра  Е.  Дюкова^ 
Ц'Ьна  25  коп. 

Продаются  во  всЬхъ  кнпжныхь  магазинахъ  и  на  склад-Ь. 
у  д-ра  И.  М.  Луценко  (Одесса,  Херсонская  52). 

ХЛОПЕЦЬ  ТА  МОРЕ, 

ЛИСТОНОША.  РОЗУМНЫЙ  КОВАЛЬ. 

Оповидання. 

ХЗ|;«Ьеса.    3    хсохж- 


— -    -      Открыта  подшш  на  1904  г,       >4г-а 


НАУЧНО-СПЕЩУУЫИ  и  БУТОВОЙ 

ЕЖЕМШЧВЫЙ  ЖУРНАЛ 

В-ВСТВИНЪ  ГОМЁОПАШБСКОЙ  ншны 

1зх.  бйкекш  Риснмткагв  б1щсетв1 

ПОДЪ    РВДАКЦ1ВЙ 

Докч^ора    л^сдицины    X.  ]^,    уТуцехко. 


Въ  текущемъ  1904  году  ((В-Ьстникъ  Гомеопати- 
ческой Медицины»,  будетъ  издаваться  Обществомъ 
ПОДЪ  тою  же  редакщей  и  по  той  же  программ*,  какъ 
и  въ  прошломъ  1903  г.,  а  именно: 

1)  Статьи  руководящгя  и  общаго  характера, 
П)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика,  1У)  Ери- 
тика  и  библгографгя,  У)  Корреспонденцги,  У1)  Хро- 
ника и  смгыь,  У II)  Перечень  поступившихъ  вгредак- 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журнадъ  будетъ  выходить  ежеы'^Ёсячно,  книжками  отъ 
2-хъ  до  3-хъ  печатныхъ  листовъ.  За  3  д'Ьтнихъ  м'Ьсяца 
будетъ  выпущенъ  одинъ  тройной  номеръ. 

Журналъ  им'Ьетъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся, во  1  хъ,  теорхи  и  практики  гомеопатическаго 
1ечен1я  и  во  2-хъ,  общественно-бытовой  стороны  дФла  го- 
иеопатш  въ  Росс1И  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  прежнему  обращено  особенное  вни- 
иан1е.  Потому,  кром*  изложен1Я  сущности  бол'Ьзней  и  ле- 
чен1я  ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено 
также  вниманхе  на  профилактику,  гипену,  дхэтетику  и  проч., 
на  важное  значен1е  которыхъ  въ  борьб'Ь  съ  бол'Ьзнями  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью    основателемъ  го- 
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меопатги  еще  сто  д']&тъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направден1Й. 

Такъ  какъ  медицинск1Я  св'Ьд%н1Я  важны  для  вснкаго, 
не  только  жииущаго  гд-Ь  либо  въ  захолусть'Ь,  дишенноиъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ^  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'Ь  ии1}ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всёмъ  своимъ  чптате- 
дямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  т'Ьмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнале  лишь  практическихъ  св'Ьд'ён1й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьяняхъ 

Подписная  цгьна  за  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  2о5а  1  руб.  50  коп. 

Пробные  сД^сД^  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискп),  къ  1'Му  Апртьлю  и  къ 
1-му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакцж  журнала: 
Херсонская  52,  въ  Одессе. 

Ц*на  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб  ,  7^  стр.  — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк* 
ц*на  двойная.  __ 

Журнмъ  за  1СТКШ1Ё 1101  гар  вровмтся  во  I  р.  и  эк1. 

а  для  подписчиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  Редакщи  журнала  „В'Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса^  Херсонская  52, 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармаколог1я. 

Лекц1и,  читанныя   въ  Ганемановской   Медицинской   Коллепи   въ  Фи- 
ладельф1и  покойнымъ  профессоромъ   Е.  А.  Шаррингтономъ. 
Перев.  д-ра  мед.  И.  М.  Лу цепко. 
Идя     на     встречу    практпческимъ     потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатическаго  л-Ьчетя,  Редакцгя  с  В-Ьст- 
ника>   хотела  было    дать    въ   вид'Ь  приложен]я   къ  жур- 
налу,  начиная  съ  текущаго  1904    г.,  а  Клиническую   фар- 
макологт»  проф.  Е.  Фарриттона. 

Съ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  больтин- 
ство  читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид'Ь    от- 
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д-Ьльныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г.,  въ 
журналахъ  „Гомеопатическш  В'Ьстникъ",  „Врачъ-Гоме- 
опатъ'^  и  „В'Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины'^. 
Печатавш1яся  нами  въ  прошломъ  году  статьи  „Соли 
натр1я'^  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид-Ьть  век  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  появлен1и,  лекцт  проф,  Фаррингтона 
были  встречены  гомеопатическимъ  м1ромъ  съ  такимъ 
же  сочувствхемъ,  какъ  и  изв'Ьстная  „Фармако динамика" 
Юза  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друг1е  евро- 
пейскхе  языки.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  прим'Ьненный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  изучен1я  л-Ькарствъ, — слп- 
чен1е  отд'Ьльныхъ  л'Ькарственныхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбираемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведен1е  для  изучешя  и  практиче- 
скаго  прим'Ьнен1я  нашей  л'Ькарственной  сокровищницы. 
Это  былъ  трудъ,  требовавш1Й  громадной  эрудиц1и  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  человеку 
съ  исключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  изучен1и  нашей  фармакологш. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  ц'Ьлей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зна- 
комымъ  въ  вид'Ь  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им'Ьть  его  ц'Ьликомъ,  вм'Ьст'Ь  съ  при- 
ложеннымъ  къ  нему  алфавитнымъ  указателемъ  по  л-Ь- 
карствамъ  и  бол-Ьзнямъ,  дающимъ  возможность  легко 
д-Ьлать  необходимыя  справки.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  книг'Ь  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  и  потомъ  до- 
роговизна издан1я.  При  печатанш  ея  въ  формате  „В-Ьст- 
ника"  и  т'Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
витъ  не  меигье  60  печатныхг  листовд. 

Чтобы  восполнить  однако  суш,ествуюпцй  весьма  су- 
щественный проб'Ьлъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тературе, Редакц1я  „В'Ьстнпка"  решила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд'Ьльнымъ  издан1емъ.  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  вид'Ь  ежем'Ьсячныхъ  приложенш  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слишкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (^около  5  л'Ьтъ). 

Поэтому  редакщя  нашла  бол'Ье  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отд'Ьльпой  подписк'Ь  на  сл'Ьдующихъ 
услов1яхъ : 
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проф.  6.  ^арриигтоиа.    • 

будетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  лиетовъ.  Все 
18 дате  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪна  книги,  по  под- 
писи!, для  чденовъ  Одесскаго  Ганемановскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гои.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 
гихъ   лицъ— 5  руб..  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Издашв  можетз  состояться  лишь  вз  томз  случат^  если 
наберется  не  менгье  300  подписчиковз  на  него. 

Такъ  какъ  предварительная  подписка  показала, 
что  потребное  количество  подписчиковъ  имеется,  то 
Редакщя  просить  теперь  всЬхъ  лицъ,  подписавшихся 
уже  и  еще  желающихъ  подписаться  на  это  издаше, 
посп-Ьшить  взносомъ  подписныхъ  денегъ,  для  того, 
чтобы  можно  было  возможно  скор-Ье  приступить  къ 
печатан1ю  книги. 

Подписным  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  {3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  5  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можетъ  быть 
допугцена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписк'Ь,  поел*  перваго  и  третьяго  вы- 
ну сковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  посл-Ь   1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желанхю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  ллцъ— первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующте  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзен-* 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеличена. 


^б^ВШВИКЪ^'йй^ 
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ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

штшы  ОдессЕин  Ганеиановскинъ  ОбщестБ01ъ, 

подъ  рвдакц1ей  д-ра  хк'Д.  И.  }^.  У1  уценка. 
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Важный  моментъ. 

Въ  публик-Ь,  особенно  нашей  русской,  широко 
распространенъ  взглядъ,  что  бъ  случаяхъ  экстренныхъ 
гомеопат1я  не  применима.  (Мы  разум-Ьемъ  т-Ьхъ  лицъ, 
которые  вообщ,е  не  отрицаютъ  гомеопат1и  и  призна- 
ютъ  за  нею,  хотя  въ  н'Ькоторыхъ  сдучаяхъ,  изв^Ьст- 
ную  пользу).  Такимъ  экстреннымъ  случаемъ  при- 
знается война.  Не  только  лица,  мало  знакомые  съ 
гомеопат1ей,  но  к  большинство  ллцъ,  достаточно  зна- 
комыхъ  съ  нею,  держатся  того  мн-Ьптя,  что  на  те- 
атр*  военныхъ  д'Ьйствхй  нулша  главнымъ  образомъ 
только  хирургическая  помош,ь,  а  также  и  сильно  дМ- 
ствующ1я  средства;  гомеопаахя  же,  если  и  сможетъ 
имЬть  при  этомъ  приложен1е,  то  только  въ  очень 
ограниченномъ  разм-Ьр-Ь. 

Взглядъ  этотъ  совершенно  ошибоченъ,  ошибоченъ 
во  всЬхъ  отношешяхъ. 
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Начнемъ  съ  того,  что  считается  главной  об- 
ластью медицинскихъ  м*ропр1ят1й  на  войн*,  съ  хи- 
рургш.  Хотя  на  пол*  сражешя  спедхальность  хирурга 
является  самою  необходимою,  но  и  въ  его  сфер-Ь  не 
одинъ  только  ножъ  необходимъ,  а  необходимы  также 
и  различный  фармацевтичесшя  средства,  дабы  от- 
части зам-Ьнить,  отчасти  восполнить  функщю  ножа. 
Зд-Ьсь  можетъ  им-Ьть  м*сто  небольшое  число,  но  очень 
важныхъ  гомеопатическихъ  средствъ,  какъ  наприм*ръ, 
Арника,  имеющая  столь  широкую  сферу  д*йств1я 
при  ушибахъ  и  всяческихъ  ранешяхъ,  дал-Ье  Кален- 
дула, Гамамелисъ,  Гиперикумь,  Рута,  Симфитумъ. 
Все  это  очень  важныя  л^Ькарства,  къ  сожал*н1ю  не- 
изв-Ьствыя  нашимъ  коллегамъ  ал;[опатамъ.  Еще  об- 
ширн-Ье  поле  д'Ьйствтя  для  нея  въ  послЬоперапдонный 
пер10дъ,  въ  перходъ  заживлен1я  ранъ  и  всевозмож- 
ныхъ  ихъ  осложнен1й,— раневыхъ  лихорадокъ,  нагно- 
ешй  и  проч.,  гд*  въ  сферу  д*йств1Я  вступаютъ  еще 
Аконитъ,  Гельземинъ^  Меркургщ  Гепаръ  и  множество 
другихъ  л-Ькарствъ,  громадное  значеше  которыхъ  не- 
сомненно всякому,  мало  мальски  знакомому  съ  гоме- 
опатхей.  Такимъ  образомъ  уже  въ  сфер*  полевой  хи- 
рурпи  не  только  возможно,  но  даже  весьма  важно 
примкнете  гомео1тт1и. 

Но  в*дь  ЕО  время  войны  нужны  далеко  не  одни 
только  хирурги.  Пе  мен'Ье  нужны  таклсе  и  терепевты. 
Истор1я  всЬхъ  войнъ  показываеть,  что  во  время  войны 
больше  народу  гибнетъ  отъ  разныхъ  сопутствующихъ 
войну  болезней,  нежели  отъ  оруж1я,  и  во  время  мно- 
гихъ  войнъ  эти  сопутствующая  бол-Ьзни,  нисколько 
не  зависящхя  отъ  дМствтя  оруж1я,  а  также  разный 
антигиг1еническ1я,  антисанитарныя  и  иныя  неблаго- 
прхятныя  УСЛ0В1Я  р-Ьшали  д^ло  вовсе  не  въ  пользу 
сильп*йшаго  противника.  Вспомнимъ  хотя  о  по- 
сл-Ьдией  Русско-Турецкой  войн*,  когда  у  насъ,  осо- 
бенно въ  Кавказской    арм1и,  погибло  гораздо  больше 
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солдатъ  отъ  бол-Ьзней,  особенно  отъ  сыпного  тифа, 
нежели  отъ  турецкаго  оруж1я,-  чтобы  прхйти  къ  не- 
сомн'Ьнному  заключенш,  что  на  театр*  военныхъ  д-Ьй- 
СТВ1Й  поле  д-Ьятельности  терепевта  не  только  весьма 
обширно,  но  даже  значительно  превосходить  таковое 
же  хирурга.  А  при  л-Ьчеши  обычныхъ  на  войн*  остро- 
заразныхъ  болезней, — какъ  тифы,  воспалешя  легкихъ, 
дизентерш  и  др.  бол'Ьзни, — гомеопатхя  им'Ьетъ  полное 
преимущество  передъ  своей  соперницей  аллопатхей.  Та- 
кимъ  образомъ  поле  для  прим'Ьнен1я  гомеопат1и  на  театр* 
военныхъ  д*йств1Й5  въ  противоположность  существую- 
щимъ  у  насъ  въ  публик*  взглядамъ,  весьма  обширно. 

Пригодность  свою  на  войн*  гомеопат1я  доказала 
уже  и  на  д-Ьл*.  Еакъ  намъ  известно  отъ  одного  изъ 
товарищей,  во  время  Русско-Турецкой  войны,  въ  Кон- 
стантинополе былъ  устроенъ  англхйскими  гомеопатами 
свой  госпиталь,  дМствовавшШ  весьма  успешно.  По- 
сЬтивъ  поел*  перемир1я  Константинополь,  названный 
врачъ  побывалъ  между  прочимъ,  изъ  любопытства 
конечно,  и  въ  этомъ  госпитале,  и  то,  что  ему  при- 
шлось увидать  тамъ  и  услышать  о  его  деятельности, 
такъ  П0ВЛ1ЯЛ0  на  него,  что  онъ  серьезно  занялся 
ознакомленхемъ  съ  гомеопатзей  и  скоро  изъ  нев^ру- 
ющаго  Савла  превратился  въ  в^рующаго  Павла. 

Во  время  Испано-Американской  войны  врачи  го- 
меопаты были  въ  об-Ьихъ  арм1яхъ,  и  особенно  много 
въ  американской,  такъ  какъ  въ  С-Ьв.  Амер.  Соедин. 
ПЕтатахъ  врачи  аллопаты  и  гомеопаты  пользуются 
одинаковыми  правами,  почему  последнихъ  немало 
среди  военныхъ  врачей,  а  также  и  среди  хирурговъ. 
Усп-Ьхи  гомеопатш  во  время  этой  войны  были  такъ 
велики  и  очевидны,  что  она  не  только  еще  бол^Ье 
упрочила  свое,  и  безъ  того  вполне  прочное,  положе- 
Н1е  въ  Америк*,  но  и  стала  очень  быстро  распро- 
страняться въ  Испанш,  обративъ  на  себя  внимаше 
весьма  многихъ  испанскихъ  врачей. 
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Начнемъ  съ  того,  что  считается  главной  об- 
ластью медицинскихъ  м*ро11р1ят1й  на  войн*,  съ  хи- 
рургш.  Хотя  на  пол*  сражешя  спедхальность  хирурга 
является  самою  необходимою,  но  и  въ  его  сфер-Ь  не 
одинъ  только  ножъ  необходимъ,  а  необходимы  также 
и  различный  фармацевтическ1я  средства,  дабы  от- 
части зам-Ьнить,  отчасти  восполнить  функшю  ножа. 
Зд-Ьсь  можетъ  им-Ьть  м*сто  небольшое  число,  но  очень 
важныхъ  гомеопатическихъ  средствъ,  какъ  наприм*ръ, 
Арника,  им-Ьющая  столь  широкую  сферу  д*йств1Я 
при  ушибахъ  и  всяческихъ  ранен1яхъ,  дал-Ье  Кален- 
дула^  Гамамелисъ,  Гиперикумъ,  Рута,  Симфитумъ. 
Все  это  очень  важныя  лекарства,  къ  сожал*н1Ю  не- 
известный нашимъ  коллегамъ  ал;юпатамъ.  Еще  об- 
ширн-Ье  поле  д'Ьйствтя  для  нея  въ  послЬоперапдонный 
пер1одъ,  въ  перходъ  заживлешя  ранъ  и  всевозмож- 
ныхъ  ихъ  осложнен1й,— раневыхъ  лихорадокъ,  нагно- 
ешй  и  проч.,  гд*  въ  сферу  д*йств1Я  вступаютъ  еще 
Апопитъ,  Гельземипъ^  Меркургщ  Гепаръ  и  множество 
другихъ  л-Ькарствь,  громадное  значеше  которыхъ  не- 
сомненно всякому,  мало  мальски  знакомому  съ  гоме- 
опатхей.  Такимъ  образомъ  уже  въ  сфер*  полевой  хи- 
рурпи  не  только  возможно,  но  даже  весьма  важно 
прим'Ьнеше  гомеопатш. 

Но  в*дь  ЕО  время  войны  нужны  далеко  не  одни 
только  хирурги.  Пе  мен'Ье  нужны  также  и  терепевты. 
Истор1я  вс*хъ  войЕъ  показывасть,  что  во  время  войны 
больше  народу  гибнетъ  отъ  разныхъ  сопутствуюпщхъ 
войну  болезней,  нежели  отъ  оруж1я,  и  во  время  мно- 
гихъ  войнъ  эти  сопутствующая  болезни,  нисколько 
не  зависящхя  отъ  д'Ьйств1я  оружхя,  а  также  разныя 
антигиг1еническ1я,  антисанитарный  и  иныя  неблаго- 
прхятныя  условхя  решали  д-Ьло  вовсе  не  въ  пользу 
сильпМшаго  противника.  Вспомнимъ  хотя  о  по- 
следней Русско-Турецкой  войн*,  когда  у  насъ,  осо- 
бенно въ  Кавказской    арм1и,  погибло  гораздо  больше 
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создать  отъ  бол-Ьзней,  особенно  отъ  сыпного  тифа, 
нежели  отъ  турецкаго  оруж1я,-  чтобы  прхйти  къ  не- 
сомн-Ьиному  заключенш,  что  на  театр*  военныхъ  д-Ьй- 
СТВ1Й  поле  д^тельности  терепевта  не  только  весьма 
обширно,  но  даже  значительно  превосходить  таковое 
же  хирурга.  А  при  л-Ьченш  обычныхъ  на  войн*  остро- 
заразныхъ  болезней, — какъ  тифы,  воспалешя  легкихъ, 
дизентерш  и  др.  болезни, — гомеопатдя  им-Ьеть  полное 
преимущество  передъ  своей  соперницей  аллопатхей.  Та- 
кимъ  образомъ  поле  для  прим4нен1я  гомеопат1и  на  театр* 
военныхъ  д'Ьйств1й,  въ  противоположность  существую- 
щимъ  у  насъ  въ  публик*  взглядамъ,  весьма  обширно. 

Пригодность  свою  на  войн*  гомеопатая  доказала 
уже  и  на  д-Ьл*.  Еакъ  намъ  известно  отъ  одного  изъ 
товарищей,  во  время  Русско-Турецкой  войны,  въ  Кон- 
стантинопод*  былъ  устроенъ  англхйскими  гомеопатами 
свой  госпиталь,  д-Ьйствовавшхй  весьма  успешно.  По- 
сЬтивъ  послф  перемир1я  Константинополь,  названный 
врачъ  побывалъ  между  прочимъ,  изъ  любопытства 
конечно,  и  въ  этомъ  госпитале,  и  то,  что  ему  при- 
шлось увид-бть  тамъ  и  услышать  о  его  деятельности, 
такъ  П0ВЛ1ЯЛ0  на  него,  что  онъ  серьезно  занялся 
ознакомленхемъ  съ  гомеопат! ей  и  скоро  изъ  нев'Ьрз- 
ющаго  Савла  превратился  въ  в-Ёрующаго  Павла. 

Во  время  Испано-Американской  войны  врачи  го- 
меопаты были  въ  об-Ьихъ  армхяхъ,  и  особенно  много 
въ  американской,  такъ  какъ  въ  С-Ьв.  Амер.  Соедин. 
Штатахъ  врачи  аллопаты  и  гомеопаты  пользуются 
одинаковыми  правами,  почему  посл'Ьднихъ  немало 
среди  военныхъ  врачей,  а  также  и  среди  хирурговъ. 
Успехи  гомеопатш  во  время  этой  войны  были  такъ 
велики  и  очевидны,  что  она  не  только  еще  бол'Ье 
упрочила  свое,  и  безъ  того  вполн-Ь  прочное,  положе- 
Н1е  въ  Америк*,  но  и  стала  очень  быстро  распро- 
страняться въ  Испанш,  обративъ  на  себя  внимаше 
весьма  многихъ  испанскихъ  врачей. 


40  ВАЖНЫЙМОМЕНТЪ.  ^6   2. 

Во  время  Англ  о- Бурской  войны  опять  гомео- 
пат1я  им4ла  прим-Ьнеше  у  об-Ьихъ  воюющихъ  сторонъ 
и  особенно  широкое  распространенхе  у  буровъ,  у  кото- 
рыхъ  она  им-Ьда  правильную  организац1Ю,  съ  централь- 
ными складами  гомеопа^ическихъ  л1Ькарствъ.  питав- 
шихъ  затЬмъ  лекарствами  отдельные  госпитали  и  друг, 
врачебные  пункты. 

Такимъ  образомъ  польза  пшрокаго  прим*нен1я 
гомеопат1и  на  пол-Ь  военныхъ  д-Ьйствй  не  только  те- 
оретически вн-Ь  всякихъ  сомн-Ьшй,  но  и  доказана 
практически  во  время  бывшихъ  въ  последнее  время 
войнъ. 

Въ  настоящее  время,  когда  ходъ  историческихъ 
событ1й  ввергъ  нашу  родину  въ  то  несчастхе,  кото- 
рое именуется  войною,  когда  тысячи  нашихъ  согражданъ, 
собравшихся  на  Дальнемъ  Восток^Ь  для  защиты  ро- 
дины противъ  натиска  противника,  готовятся  под- 
вергнуться всЬмъ  ужасамъ  войны,  принять  на  свою 
грудь  всЬ  удары  этого  чудовища,  долгъ  каждаго 
гражданина  принять  всЬ  м-Ьры  для  облегчешя  участи 
борцовъ,  пзъ  которыхъ  мнопе,  исполняя  свой  долгъ, 
успели  уже  заплатить  жизнью.  И  дМствительно,  для 
облегчешя  участи  сражающихся,  со  всЬхъ  концовъ 
Росс1и  стекаются  огромныя  пожертвовашя  въ  Красный 
Крестъ.  Среди  этихъ  жертвователей  немало  нав-Ьр- 
ное  число  и  приверженцевъ  гомеопатии.  Но  в-Ьдь  не- 
достаточно только  жертвовать,  и  нельзя  успокаивать- 
ся на  томъ,  что  разъ  вы  сд-Ьдали  известный  взносъ 
на  алтарь  отечества,  то  этимъ  вы  исполнили  все. 
Н'Ьтъ,  необходимо  также  принять  активное  участ1е  и 
въ  направлеши  этихъ  пожертвований  такъ,  чтобы  они 
послужили  къ  выполненш  намеченной  ц^ли  наилуч- 
шимъ  образомъ.  А  разъ  главн-Ьйшая  часть  собирае- 
мыхъ  Краснымъ  Крестомъ  пожертвовашй  предназна- 
чается на  оказаше  именно  медицинской  помощи  боль- 
нымъ  и  раненымъ  на  войн-Ь,  и  разъ  известная  груп- 
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па  жертвователей  полагаетъ,  что  гомеопатическая 
медицинская  помощь,  для  известной  по  крайней  м*- 
р-Ь  части  этихъ  больныхъ  и  раненыхъ,  гораздо  важ- 
нее и  необходимЬе  общепринятой  у  насъ  медицин- 
ской помощи,  то  они  и  должны  позаботиться  о  до- 
ставлеши  этимъ  больнымъ  и  раненымъ  этой  лучшей 
помощи. 

Но  какъ  же  это  сд-Ьлать?  Единственно  только 
сформирован1емъ  па  театр-Ь  военныхъ  д'Ьйств1й  спе- 
Ц1альныхъ  госпиталей  и  другихъ  врачебныхъ  пунк- 
товъ,  гд*  нуждающимся  оказывалась  бы  врачебная 
помощь  гомеопатическими  средствами.  И  это  вовсе 
не  является  такимъ  труднымъ  д-Ьломъ.  Для  этого 
нужны  конечно  денежный  средства  и  врачебныя  си- 
лы, но  прежде  всего  доброе  желаше. 

Что  касается  врачебныхъ  силъ,  то  уже  и  те- 
перь, насколько  намъ  изв'Ьстно,  на  театр*  военныхъ 
д"Ьйств1й  им-Ьется  н-Ьсколько  врачей  гомеопатовъ,  ко- 
торые, будучи  лишены  тамъ  необходимыхъ  имъ  вра- 
чебныхъ средствъ  и  не  им'Ья  возможности  ни  достать 
ихъ,  ни  приготовить,  не  могутъ  выполнить  своего 
святого  д-Ьла  по  лучшему  ихъ  разум'Ьшю.  Что  же 
касается  денежныхъ  средствъ,  то  въ  Россли  въ  на- 
стоящее время  число  приверженцевъ  гомеопатхи  на 
столько  велико,  что,  при  организащи  Д'Ьла,  легко 
можно  было-бы  собрать  достаточно  пожертвовашй  для 
сформироваюя  даже  н^скольнихъ  госпиталей. 

Организовать  это  д'Ьло  можно  различнымъ  спо- 
собомъ.  Конечно  ввести  гомеопат1Ю  въ  военно-вра- 
чебвг^'^ю  практику,  гд-Ь  существуетъ  опред-Ёленная 
медицинская  организащя,  гд*  нормы  снабжешя 
войскъ  медикаментами  вырабатываются  годами  и 
должны  предварительно  проходить  черезъ  разныя  ме 
ДИЦИНСК1Я  сов-Ьщатя,— совершенно  немыслимо. Красный 
Крестъ,  хотя  и  не  связанный  подобными  нормами, 
тоже  не  можетъ  уд-Ьлить  своихъ  средствъ  на  органи- 
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защю  гомеопатической  помощи,  такъ  какъ  онъ  дол-^ 
женъ  считаться  съ  желашемъ  большинства  своихъ 
жертвователей,  а  посл-Ьдше,  жертвуя  на  помопц»  ра- 
ненымъ  и  больнымъ  воинамъ,  вовсе  конечно  не 
им^ютъ  въ  виду  опытовъ  прим*нен1я  при  этомъ  нова- 
го  медицинскаго  учен1я,  не  признаваемаго  господ- 
ствующей  школой.  Для  этого  необходимы  спещаль- 
ныя  пожертвовашя.  Ташя  пожертвован1я,  намъ  ка- 
жется, было-бы  удобн-Ье  всего  направлять  въ  распоря- 
жен1е  Краснаго  Креста,  съ  т4мъ,  чтобы  на  эти 
средства  была  организована  подача  модпцпнской  по- 
мощи гомеопатическими  средствами.  Или  же,  какъ 
сборъ  подобныхъ  по;кертвован1й,  такъ  и  организащю 
медицинской  помощи  на  театр*  военныхъ  д-ЬйствШ 
могло -бы  взять  на  себя  одно  изъ  Петербургскихъ  го- 
меопатическихъ  обществъ, — Общество  последователей 
гомеопат1и  или  Общество  врачей-гомеопатовъ.  Смотря 
по  количеству  собранныхъ  средствъ  и  количеству 
врачебныхъ  силъ,  можно  было  бы  организовать  одинъ 
или  н-Ьсколько  спец1альныхъ  госпиталей  или  же 
нисколько  врачебныхъ  пунктовъ,  гд*  врачебная  по- 
мощь оказывалась  бы  амбулаторнымъ  больнымъ  и 
гд-Ь  бы  можно  было  получать  необходимый  гомеопа- 
тичесшя  средства. 

Конечно  это  была-бы  капля  въ  мор'Ь  той  помо- 
щи, которая  необходима.  Но  в-Ьдь  изъ  капель  соста- 
вляется и  море,  и  дорога  всякая  лепта  помощи ;  и  эта 
лепта  могла  бы  быть  вовсе  не  такъ  мала.  Все  таки 
легко  можно  было  бы  оказать  необходимую  помощь, 
не  только  сотнямъ,  но  даже  тысячамъ  нуждающихся 
въ  ней. 

Кром-Ь  помощи  больнымъ  и  раненымъ  воинамъ, 
эта  организащя  гомеопатической  помощи  на  театр-Ь 
военныхъ  дМствхй  имЬла  бы  большое  значеше  и  для 
самой  гомеопатш  и  ея  распространешя  въ  Россш, 
такъ  какъ  она  дала  бы  возможность  доказать  во-очш 
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многимъ  нев'Ьрующимъ  ея  великую  пользу,  ч-Ьмь  ко- 
нечно ирхобр-бла  бы  многихъ  сторонниковъ. 

Мы  надеемся,  что  высказанная  нами  идея  орга- 
низащи  гомеопатической  помощи  на  театр*  возник- 
шихъ  теперь  военныхъ  дМств1й  встр'Ьтитъ  полное 
сочувств10  среди  всЬхъ  читателей  нашего  журнала. 
Съ  своей  стороны  Редакщя  готова  сд-Ёлать  все,  отъ 
нея  зависящее,  для  осуществленхя  этой  идеи,  а  также 
мы  надеемся,  что  и  другзя  гомеопатическ1я  общества 
охотно  приняли  бы  участ1е  въ  осуществлен1и  ея. 
Нужно  только,  если  д-Ьлать  Д'Ьло,  то  делать  его  не 
медля,  такъ  такъ  «дорого    яичко     къ   Велику  дню»! 


Очерки  клинической  фармакологш. 

Д-ра  Е.  Nа8^^*а. 

Переводъ  съ  англШскаго  д-ра  Е,  Дюкова. 

(Продолжен1е*). 

Нераг  $и11^иг1$  са1сагеит.  Гепаръ  сульфурисъ. 

Это  средство,  стоящее  по  средине»  между  двумя  важ- 
ными противопсорными  средствами — Калькареа  карбоника  п 
Сулъфуромд,  им-Ьетъ  весьма  выдающуюся  характеристическую 
черту,  которая  приводить  къ  назначен1ю  его  при  бол'Ьзненныхъ 
состоян1яхъ.  Это  чрезвычайная  чувствительность  при  прикос- 
ковепгщ  т  боли  и  холодному  воздуху.  Больной  такъ  чувстви- 
теленъ  къ  боли,  что  падаетъ  въ  обморокъ  даже  при  легкомъ 
дотрагиван1и.  Если  есть  воспален1е  или  опухан1е  въ  изв-Ьст- 
номъ  м'Ьст'Ь  или  высыпан1е  на  кож-Ь,  то  чувствительность 
такъ  сильна,  что  не  можетъ  выноситься  никакое  прикосно- 
вен1е  къ  больному  м-Ьсту  или  даже  дуновен1е  холоднаго  воздуха. 
Это  похоже  на  Хину  съ  той  лишь  разницей,  что  при  пос- 
л-Ьдией,  хотя  и  есть  чувствительность  къ  мал-Ьйшему  прико- 
сновен1ю,  но  бол-Ье  сильное  надавливан1е  можетъ  перено- 
ситься. Такая  чрезм-Ьрная  чувствительность  сопутствуетъ  это 


*)  См.  В-Ьстникъ  Гомеоп.  Медицины,  1903  г.,  стр.  184. 
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средство  во  всЬхъ  случаяхъ.  Рядомъ  съ  этимъ  идетъ  могу- 
щественное д'Ьйств1е  Гепард  сульф,  въ  стад1и  нагноенхя  при 
м-Ьстномь  воспален1и.  Онъ  подходить,  когда  нагноен1е  почти 
готово  образоваться  или  уже  им-Ьетъ  м^сто.  Въ  первомъ  слу- 
ча-Ь,  т.  е.  когда  нагноен1е  еще  не  совсЬмъ  образовалось,  Ге- 
парг  сульф.,  въ  высокомъ  д'Ьлен1и  и  не  слишкомъ  частыхъ 
пр1емахъ,  можетъ  предупредить  нагноен1е  и  задержать  весь 
воспалительный  процессъ.  Но  если  гной  уже  есть,  тогда  Ге- 
порз  сульф,  ускорить  его  вскрыт1е  и  выд4лен1е  и  будетъ  со- 
д-^йствовать  заживлен1ю  образовавшагося  изъязвлен1я.  Я  не 
совсЬмъ  ув'Ьренъ,  какъ  это  обыкновенно  полагается,  чтобы 
для  ускорен1я  нагноен1я  необходимо  было  давать  низшя  д1^- 
лен1я.  Самые  скорые  случаи  назр'Ьван1я,  вскрыт1я  и  зажива- 
Н1Я,  как1я  мн-Ь  пришлось  наблюдать  при  нарывахъ  шейныхъ 
железъ,  были  при  высокихъ  д'1)Лен1яхъ. 

Это  средство  весьма  ц-Ьнио  также  при  забол'Ьван1яхъ 
дыхательныхъ  органовъ.  Я  находилъ  его  очень  полезнымъ 
при  хроническихъ  катаррахъ,  когда  у  больного  закладывало 
носъ  при  каждомъ  выходе)  на  воздухъ  въ  холодное  время. 
Катарръ  этотъ  облегчается  въ  теплой  комнате».  При  круп-Ь, 
со  времени  Беннингаузеновской  практики  его  знамени- 
тыми пятью  порошками,  это  одно  изъ  нашихъ  основныхъ 
средствъ.  Крупозный  кашель  при  Гепард  сульф,  бол-ке  сво- 
бодный, съ  свистами  и  хрипами.  Мокрота  видимо  должна 
бы  отходить  безъ  затруднен1я,  хотя  этого  и  н'Ьтъ.  Гепарз  р-Ьдко 
назначается  сразу,  онъ  чаще  подходящъ посл-Ь  Аконитаипи 
Спотт.  Какъ  и  Акотсть,  Гепаръ  повидимому  наибол-Ье  д-Ьй- 
ствителенъ  въ  случаяхъ,  возникающихъ  при  простуд'Ь  въ  сухое 
холодное  время,  но  при  Аконит'Ь  приступъ  является  вечеромъ 
посл'Ь  перваго  сна,  тогда  какъ  при  Гепарть  въ  утренн1е  часы. 

Эта  наклонность  къ  крупознымъ  выпотамъ  на  слизи- 
стыхъ  оболочкахъ  видимо  характерна  для  Гепард  сульфурисд 
и  не  ограничивается  только  дыхательными  органами.  Ка^ка, 
въ  виду  способности  Гепард  сульф,  возд'Ьйствовать  на  подоб- 
ныя  С0СТ0ЯН1Я,  назначаетъ  его  при  посл'Ьскарлатинной  во- 
дянк-Ь,  съ  ц'1)Лью  ея  предупрежден1я  и  п^ч^тя,  и  говорить, 
что  им-^лъ  отъ  него  большой  усп'Ьхъ.  Я  в'1)рю,  что  это  сред- 
ство можетъ  быть  въ  такихъ  случаяхъ  наилучшимъ  преду- 
предителемъ,  такъ  какъ  во  время  и  посл-Ь  стад1и  шелушен1я 
кожа  необычайно  воспр1имчива  къ  вл1ян1ю  простуды  отъ  хо- 
лода, что  вполн-Ь  соотв'1)Тствуетъ  главной  характерной  осо- 
бенности этого  средства.  Оно  укр-Ьпляетъ  больного  противъ 
такого  атмосферическаго  вл1ян1я. 
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При  круп%,  какъ  и  при  другихъ  поражен1яхъ  Гепара, 
кашель,  трудное  дыхан1е  и  всЬ  друпе  симптомы  ожесточа- 
ются отъ  вдыхан1я  холоднаго  воздуха,  отъ  чего  маленьк1й 
пащентъ  воздерживается,  сколько  можетъ. 

Сл-Ьдуя  дал-Ье  книзу  по  дыхательнымъ  путямъ,  посл-Ь  гор- 
тани поражаются  загЬмъ  бронхи  и  даже  легкое,  гд-Ь  можетъ  об- 
разоваться крупозный  выпотъ,  если  этому  не  попрепятству- 
ютъ  назначен1емъ  Гепара,  Дыхан1е  во  вс'1)ХЪ  этихъ  случаяхъ 
становится  хрипящимъ,  тоскливымъ,  свистящимъ,  угрожаю- 
щимъ  даже  задушен1емъ,  такъ  что  больной  походить  на  аст- 
матика. Въ  этихъ  случаяхъ  Гепарг  часто  способенъ  прине- 
сти облегчение  въ  особенности,  если  поражен1е  возникло  отъ 
р-Ьзкаго  холода,  а  острыя  воспалительныя  явлен1я  были  смяг- 
чены Аконитомд  или  другимъ  показаннымъ  средствомъ. 

При  хронической  астм-Ь  Гепарз  часто  походить  на 
Натрумд  сульфурикумз,  но  есть  между  ними  и  д1агностиче- 
ская  разница,  весьма  ц-Ьнная.  Астма  Гепара  ухудшается  отъ 
сухого  холоднаго  воздуха  и  облегчается  въ  сырую  погоду,  при 
Натр,  сульфурик.  какъ  разъ  наоборотъ,  подобно  Думка- 
мартъ,  Я  не  знаю  другого  средства,  которое  им-^ло  бы  въ 
такой  степени  это  улучшен1е  въ  сырую  погоду,  какъ  Гепарг.,, 
Не  сл^дуеть  забывать  еще  одинъ  характерный  признакъ: 
„кашель,  когда  обнажается  какая  либо  часть  тЬла**...  Это 
находятъ  при  круп-Ь,  воспалеши  гортани,  бронхите»,  чахотк-Ь, 
и  зд-Ьсь  не  только  происходитъ  ухучшенте  кашля,  но  и  вооб- 
ще всей  бол-Ьзни. 

Зат-^мъ,  нужно  помнить,  что  это  одно  изъ  важн-Ьйшихъ 
нашихъ  противопсорныхъ  средствъ,  и  потому  Гепарз  долженъ 
приходить  въ  голову  при  всякихъ  дыхательныхъ  поражен!- 
яхъ,  на  которыя  онъ  им-Ьетъ  такое  сильное  вл1яН1е,  особен- 
но если  они  возникли  посл-Ь  подавлен1я  или  скрыт1я  кож- 
наго  высыпан1я. 

Въ  виду  сильнаго  вл1ЯН1Я  средства  при  всякихъ  нагно- 
ительныхъ  процессахъ,  его  сл-Ьдуетъ  им'Ьть  въ  виду  при  ле- 
гочномъ  нарыв-Ь,  разум-Ьется,  когда  им-Ьются  общ1е  показую- 
Щ1е  симптомы. 

Со  стороны  глотки  мы  им'1)емъ,  во  1-хъ,  „колотье  въ 
глотк-Ь  какъ  иголками  при  глотан1И,  причемъ  боль  отдаетъ 
въ  ухо,  и  при  з'Ьван1и"...  „Ощущен1е  какъ  будто  въ  горл*!» 
застряла  рыбья  кость  или  заноза".  {Аргентумз  нитрик,^До- 
.лихосз  и  Нитри  пцид,);  всего  в-Ьроятн-Ье,  что  такимъ  горло- 
вымъ  страдан1емъ,  гд^)  чаще  всего  окажется  нужнымъ  Ге- 
парз,   будетъ    жаба.    Зд'1)Сь,    какъ    и  при  круп-Ь,  Гепарз   не 
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проф.  6.  ^арриигтоиа*    • 

будетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  листовъ.  Все 
издаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪна  книги,  по  под- 
писк!,  для  чденовъ  Одесскаго  Ганемановскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гои.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 
гихъ   лицъ— 5  руб..  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Издашь  можете  состояться  лишь  вь  томъ  случат^  если 
наберется  не  менгъе  300  подписчиковБ  на  него. 

Такъ  какъ  предварительная  подписка  показала, 
что  потребное  количество  подписчиковъ  им-Ьется,  то 
Редакщя  просить  теперь  вс*хъ  лицъ,  подписавшихся 
уже  и  еще  желающихъ  подписаться  на  это  издаше, 
посп-Ьшить  взносомъ  подписныхъ  денегъ,  для  того, 
чтобы  можно  было  возможно  скор-Ье  приступить  къ 
печатан1ю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  [3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  5  руб,  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допугцена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписк'Ь,  поел*  перваго  и  третьяго  вы- 
пусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  посл-Ь  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желанхю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала  и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  дицъ— первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующте  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзен-* 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеличена. 
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Ватный  моментъ. 

Въ  публике,  особенно  нашей  русской,  широко 
распространенъ  взглядъ,  что  въ  случаяхъ  экстренныхъ 
гомеопат1я  не  применима.  (Мы  разум-Ьемъ  т-Ьхъ  лицъ, 
которые  вообш;е  не  отрицаютъ  гомеопат1и  и  призна- 
ютъ  за  нею,  хотя  въ  н'Ькоторыхъ  сдучаяхъ,  изв'Ьст- 
ную  пользу).  Такимъ  экстреннымъ  случаемъ  при- 
знается война.  Не  только  лица,  мало  знакомые  съ 
гомеопат! ей,  но  и  большинство  лнцъ,  достаточно  зна- 
комыхъ  съ  нею,  держатся  того  мн-Ьтя,  что  на  те- 
атр-Ь  военныхъ  д'Ьйств1й  нужна  главнымъ  образомъ 
только  хирургическая  помощь,  а  также  и  сильно  дМ- 
ствующ1я  средства;  гомеопатия  же,  если  и  сможетъ 
им^ть  при  этомъ  приложеше,  то  только  въ  очень 
ограниченномъ  разм'Ьр'Ь. 

Взглядъ  этотъ  совершенно  ошибоченъ,  ошибоченъ 
во  всЬхъ  отношешяхъ. 
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Начнемъ  съ  того,  что  считается  главной  об- 
ластью медицинскихъ  м'Ьропрхятхй  на  войн*,  съ  хи- 
рургш.  Хотя  на  пол*  сраженхя  спещальность  хирурга 
является  самою  необходимою,  но  и  въ  его  сфер-Ь  не 
одинъ  только  ножъ  необходимъ,  а  необходимы  также 
и  различный  фармацевтическ1я  средства,  дабы  от- 
части зам-Ьнить,  отчасти  восполнить  функщю  ножа. 
Зд-Ьсь  можетъ  им-бть  м*сто  небольшое  число,  но  очень 
важныхъ  гомеопатическихъ  средствъ,  какъ  наприм'Ьръ, 
Арника.  им-Ьющая  столь  широкую  сферу  д^Ьйствхя 
при  ушибахъ  и  всяческихъ  ранешяхъ,  дал-Ье  Кален- 
дула, Гамамелисъ,  Гиперикумъ,  Рута,  Симфитумъ. 
Все  это  очень  важныя  лекарства,  къ  сожал*Н1Ю  не- 
изв-Ьствыя  нашимъ  коллегамъ  аллопатамъ.  Еще  об- 
ширнее поле  д^йститя  для  нея  въ  посл-Ьонеращоиный 
пер10дъ,  въ  перходъ  заживлешя  ранъ  и  всевозмож- 
ныхъ  ихъ  осложнен1й,— раневыхъ  лихорадокъ,  нагно- 
ешй  и  проч.,  гд*  въ  сферу  действхя  вступаютъ  еще 
Аконишъ^  Гельземинъ^  Мерку ргй,  Гепаръ  и  множество 
другихъ  л-Ькарствь,  громадное  значеше  которыхъ  не- 
сомн-Ьнно  всякому,  мало  мальски  знакомому  съ  гоме- 
опат1ей.  Такимъ  образомъ  уже  въ  сфер*  полевой  хи- 
рурйи  не  только  возможно,  но  даже  весьма  важно 
примЬнеше  гомеопат1и. 

Но  В'Ьдь  го  время  войны  нужны  далеко  не  одни 
только  хирурги.  Пе  мен'Ье  нужны  таклсе  и  терепевты. 
Истор1Я  всЬхъ  войнъ  показываеть,  что  во  время  войны 
больше  народу  гибнетъ  отъ  разныхъ  сопутствующихъ 
войну  бол-Ьзней,  нежели  отъ  оруж1я,  и  во  время  мно- 
гихъ  войнъ  эти  сопутствующ1я  бол-Ьзни,  нисколько 
не  зависящ1я  отъ  дМств1я  оруж1я,  а  также  разныя 
антигиг1еническ1я,  антисанитарныя  и  иныя  неблаго- 
ПР1ЯТНЫЯ  УСЛ0В1Я  р-Ьшали  д-Ьло  вовсе  не  въ  пользу 
сильиМшаго  противника.  Вспомнимъ  хотя  о  по- 
сл'Ьдней  Русско-Турецкой  войн*,  когда  у  насъ,  осо- 
бенно въ  Кавказской    арм1и,  погибло  гораздо  больше 
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создать  отъ  бол-Ьзней,  особенно  отъ  сыпного  тифа, 
нежели  отъ  турецкаго  оруж1я,-  чтобы  пр1йти  къ  не- 
сомн-Ьниому  заключен1Ю,  что  на  театр-Ь  военныхъ  д-Ьй- 
СТВ1Й  поле  деятельности  терепевта  не  только  весьма 
обширно,  но  даже  значительно  превосходить  таковое 
же  хирурга.  А  при  л^чеши  обычныхъ  на  войн*  остро- 
заразныхъ  бол-Ьзней, — какъ  тифы,  воспалешя  легкихъ, 
дизентерш  и  др.  болезни, — гомеопатхя  им'Ьетъ  полное 
преимущество  передъ  своей  соперницей  аллопайей.  Та- 
кимъ  образомъ  поле  для  прим'Ьнен1я  гомеопат1и  на  театр'Ь 
военныхъ  д-Ьйствхй,  въ  противоположность  существую- 
щимъ  у  насъ  въ  публик*  взглядамъ,  весьма  обширно. 

Пригодность  свою  на  войн*  гомеопат1я  доказала 
уже  и  на  д-Ьл*.  Еакъ  намъ  известно  отъ  одного  изъ 
товарищей,  во  время  Русско-Турецкой  войны,  въ  Кон- 
стантинополе былъ  устроенъ  англхйскими  гомеопатами 
свой  госпиталь,  д'Ьйствовавш1й  весьма  успешно.  По- 
сЬтивъ  поел*  перемир1я  Константинополь,  названный 
врачъ  побывалъ  между  прочимъ,  изъ  любопытства 
конечно,  и  въ  этомъ  госпитал*,  и  то,  что  ему  при- 
шлось увид*ть  тамъ  и  услышать  о  его  д-Ьятельности, 
такъ  П0ВЛ1ЯЛ0  на  него,  что  онъ  серьезно  занялся 
ознакомленхемъ  съ  гомеопат1ей  и  скоро  изъ  нев*ру- 
ющаго  Савла  превратился  въ  в^рующаго  Павла. 

Во  время  Испано-Американской  войны  врачи  го- 
меопаты были  въ  об'Ьихъ  арм1яхъ,  и  особенно  много 
въ  американской,  такъ  какъ  въ  С-Ьв.  Амер.  Соедин. 
П1татахъ  врачи  аллопаты  и  гомеопаты  пользуются 
одинаковыми  правами,  почему  посл'Ьднихъ  немало 
среди  военныхъ  врачей,  а  также  и  среди  хирурговъ. 
Усп-Ьхи  гомеопат1и  во  время  этой  войны  были  такъ 
велики  и  очевидны,  что  она  не  только  еще  бол'Ье 
упрочила  свое,  и  безъ  того  вполн*  прочное,  положе- 
Н1е  въ  Америк*,  но  и  стала  очень  быстро  распро- 
страняться въ  Испан1И,  обративъ  на  себя  внимаше 
весьма  многихъ  испанскихъ  врачей. 
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Во  время  Англ  о- Бурской  войны  опять  гомео- 
пат1я  им*ла  прим4неше  у  об'Ьихъ  воюющихъ  сторонъ 
и  особенно  широкое  распространенхе  у  буровъ,  у  кото- 
рыхъ  она  им'Ьла  правильную  организащю,  съ  централь- 
ными складами  гомеопа']ическихъ  л1Ькарствъ.  питав- 
шихъ  затЬмъ  л-Ькарствами  отдельные  госпитали  и  друг, 
врачебные  пункты. 

Такимъ  образомъ  польза  широкаго  примтЬнешя 
гомеопат1и  на  пол-Ь  военныхъ  д'Ьйств1й  не  только  те- 
оретически вн*  всякихъ  сомн-Ьшй,  но  и  доказана 
практически  во  время  бывшихъ  въ  посл-Ьдвее  время 
войнъ. 

Въ  настоящее  время,  когда  ходъ  историческихъ 
событШ  ввергъ  нашу  родину  въ  то  несчастхе,  кото- 
рое именуется  войною,  когда  тысячи  напшхъ  согражданъ, 
собравшихся  на  Дальнемъ  Восток*  для  защиты  ро- 
дины противъ  натиска  противника,  готовятся  под- 
вергнуться всЬмъ  ужасамъ  войны,  принять  на  свою 
грудь  всЬ  удары  этого  чудовища,  долгъ  каждаго 
гражданина  принять  всЬ  м-Ьры  для  облегчешя  участи 
борцовъ,  изъ  которыхъ  мнопе,  исполняя  свой  долгъ, 
усп'Ьли  уже  заплатить  жизнью.  И  д-Ьйствительно,  для 
облегчен1я  участи  сражающихся,  со  всЬхъ  концовъ 
Росс1и  стекаются  огромныя  пожертвован1я  въ  Красный 
Крестъ.  Среди  этихъ  жертвователей  немало  навер- 
ное число  и  приверженцевъ  гомеопат1и.  Но  в'Ьдь  не- 
достаточно только  жертвовать,  и  нельзя  успокаивать- 
ся на  томъ,  что  разъ  вы  сделали  известный  взносъ 
на  алтарь  отечества,  то  этимъ  вы  исполнили  все. 
Н^тъ,  необходимо  также  принять  активное  участхе  и 
въ  направлеши  этихъ  пожертвоваюй  такъ,  чтобы  они 
послужили  къ  выполнешю  намеченной  ц^ли  наилуч- 
шимъ  образомъ.  А  разъ  главнейшая  часть  собирае- 
мыхъ  Краснымъ  Крестомъ  пожертвовашй  предназна- 
чается на  оказаше  именно  медицинской  помощи  боль- 
нымъ  и  раненымъ  на  войне,  и  разъ  известная  груп- 
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па  жертвователей  полагаетъ,  что  гомеопатическая 
медицинская  помощь,  для  известной  по  крайней  м*- 
р*  части  этихъ  больныхъ  и  раненыхъ,  гораздо  важ- 
нее и  необходимее  общепринятой  у  насъ  медицин- 
ской помощи,  то  они  и  должны  позаботиться  о  до- 
ставлеши  этимъ  больнымъ  и  раненымъ  этой  лучшей 
помощи. 

Но  какъ  же  это  сделать?  Единственно  только 
€формирован1емъ  па  театр*  военныхъ  д'Ьйств1й  спе- 
Ц1альныхъ  госпиталей  и  другихъ  врачебныхъ  пунк- 
товъ,  гд*  нуждающимся  оказывалась  бы  врачебная 
помощь  гомеопатическими  средствами.  И  это  вовсе 
не  является  такимъ  труднымъ  д'Ьломъ.  Для  этого 
нужны  конечно  денежный  средства  и  врачебныя  си- 
лы, но  прежде  всего  доброе  желаше. 

Что  касается  врачебныхъ  силъ,  то  уже  и  те- 
перь, насколько  намъ  изв-Ьстно,  на  театр'Ь  военныхъ 
дМств1й  имЬется  несколько  врачей  гомеопатовъ,  ко- 
торые, будучи  лишены  тамъ  необходимыхъ  имъ  вра- 
чебныхъ средствъ  и  не  им'Ья  возможности  ни  достать 
ихъ,  ни  приготовить,  не  могутъ  выполнить  своего 
святого  д*ла  по  лучшему  ихъ  разум'Ьнхю.  Что  же 
касается  денежныхъ  средствъ,  то  въ  Россли  въ  на- 
стоящее время  число  приверженцевъ  гомеоиат1и  на 
столько  велико,  что,  при  организацш  д^ла,  легко 
можно  было-бы  собрать  достаточно  пожертвован1й  для 
сформироватя  даже  н'Ьскольнихъ  госпиталей. 

Организовать  это  д^ло  можно  различнымъ  спо- 
собомъ.  Конечно  ввести  гомеопат1ю  въ  военно-вра- 
чебную практику,  гд*  существуетъ  определенная 
медицинская  организац1я,  гд*  нормы  снабжешя 
войскъ  медикаментами  вырабатываются  годами  п 
должны  предварительно  проходить  черезъ  разныя  ме 
ДИЦИНСК1Я  совещашя,~совершенно  немыслимо. Красный 
Крестъ,  хотя  и  не  связанный  подобными  нормами, 
тоже  не  можетъ  удалить  своихъ  средствъ  на  органи- 
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произвольно,  постоянно  и  безконечно  эти  лучи.  Такъ 
напр.  одпнъ  ножъ,  найденный  въ  галло-рииской  гроб- 
ниц*, обладалъ  этой  способностью  въ  такой  же  1гЬр4, 
какъ  и  св'Ёже-закаленный  ножъ. 

Блондло,  при  своихъ  изсл'Ьдовашяхъ,  держался 
области  физики.  А  Шарпантье  (СЬагрепйег),  проф. 
медицинскаго  факультета  въ  Нанси,  повторивъ  эти 
опыты,  открылъ  ц-Ьлый  рядъ  новыхъ  весьма  инте- 
ресныхъ  фактовъ  изъ  области  физ10логш. 

Онъ  зам-Ьтиль  сначала,  что  фосфоресцирун)Щ1й 
экранъ,  покрытый  платино  -  синеродистымъ  бархемъ, 
делается  св'ЬтлЬе  при  приближеши  къ  животному 
тЬлу.  Св-Ьчеше  экрана  особенно  усиливается  вблизи 
мышдъ  и  бываетъ  т-Ьмъ  сильнее,  ч-Ьмъ  больше  он* 
сокращены.  Св'Ьчеше  его  усиливается  также  вблизи 
нервовъ  и  нервныхъ  центровъ  и  опять  таки  въ  осо- 
бенности тогда,  когда  они  функц10нируютъ. 

Такимъ  образомъ  Шарпантье  могъ  опредЬдить 
границы  сердца,  -  мышцы,  находящейся  въ  постоянной 
деятельности.  Онъ  могъ  проследить  поверхностные 
нервы, — срединный,  локтевой.  Онъ  могъ  узнать 
местоположеше  извилины  Брока  (центръ  р-Ьчи  въ  го- 
ловномъ  мозгу);  вблизи  нея  экранъ  св'Ьтл'Ьлъ,  какъ 
только  изсл-Ьдуемый  начиналъ  говорить.  При  молчан1И 
изсл-Ьдуемаго,  а  также  при  изсл-Ьдованш  соответ- 
ственной области  головы  справа  такого  усилензя  св*- 
чешя  не  наблюдалось. 

Прижатте  нерва,  даже  легкое,  усиливало  его 
способность  испускашя  N — лучей.  Сухожилхя  пови- 
димом}'^  не  испускаютъ  этихъ  лучей. 

Человеческое  тело  способно  само  производить 
эти  лучи.  Что  при  этомъ  испускаются  не  накоплен- 
ные раньше  лучи,  легко  доказывается  излучешемъ 
ихъ  даже  после  продолжительнаго  пребывавЛя  въ 
темноте. 

Пользуясь  экраномъ,  согретымъ  до  температуры 
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выше  температуры  т-Ьла,  а  также  светляками  и 
светящимися  бактериями,  Шарпантье  всегда  наблю- 
далъ  одинъ  и  тотъ  же  эффекты  при  приближеши  къ 
человеческому  тЬлу  фосфоресценщя  усиливалась.  Те- 
плота при  этомъ  не  играла  никакой  роли. 

Кроме  человека,  и  друпя  животныя,  какъ 
теплокровный,  такъ  и  холоднокровййя,  испускаютъ 
эти  лучи.  Туже  способность  констатировалъ  Э, 
Мейеръ  у  различныхъ  растеши,  а  Лямберъ  (ЬатЬег!;) 
даже  у  растворимыхъ  ферментовъ,  въ  особенности  у 
ферментовъ,  переваривающихъ  белки. 

Лучи,  испускаемые  живыми  существами,  обла- 
даютъ  теми  же  свойствами  отражешя,  преломлешя  и 
поляризации,  что  и  настоящ1е  К— лучи,  изученные 
Блондло.  Но  не  все  они  идентичны  между  собой. 
Такъ,  лучи,  испускаемые  нервами,  отчасти  задержи- 
ваются алюмин1емъ,  усиливаются  отъ  малейшаго 
прижайя  излучающаго  ихъ  источника  и  сильно  воз- 
буждаютъ  фосфоресцирующ1й  сернистый  составь,  при 
нагреваши  его  до  40 — 45'';  они  легко  отличаются  отъ 
настоящихъ  лучей  Блондло.  Лучи,  испускаемые  мыш- 
цами, легко  проходятъ  черезъ  алюмишй,  мало  уси- 
ливаются отъ  прижат1я  и  слабее  предыдущихъ  дей- 
ствуютъ  на  согретый  экранъ. 

Наконецъ,  физхологичесше  лучи  распространяют- 
ся двоякимъ  способомъ:  излучешемъ  в-Ь  воздухъ  и 
проведен1емъ  черезъ   металлы. 

Кроме  большого  научнаго  интереса,  эти  «оди- 
чесше»  лучи  несомненно  должны  иметь  и  большое 
практическое  значен1е,  такъ  напр.,  они  должны  дать 
возможность  изследовашя  мышечной  системы  (напр. 
сердца),  а  также,  что  особенно  важно,  нервной  системы 
II  при  томъ  ея  активной  способности,  о  чемъ  раньше 
мы  могли  судить  только  по  чувствительности  да  по 
мышечнымъ  сокращен1ямъ. 
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Лечебпыя  зам'Ётки 

1.  Къ  л%чен1ю  пемфигуса.  Д-ръ  Луковскш  [изъ  Двинска] 
сообщаетъ  намъ  о  прекрасныхъ  результатахъ,  полученныхъ 
имъ  при  л'Ьчен1и  часто  встр-Ьчающагося  у  д-Ьтей  забол'кван!я 
кожи,  изв-Ьстнаго  подъ  именемъ  пемфигуса  [ретрЬудиз],  по- 
средствомъ  Уо(епН11а  рЫ'т^гЫ  или  Сотагьт  1ш1ия1ге  (въ  на- 
род-Ь  называется  сухолинъ  болотный].  Онъ  назначалъ  его 
въХ1 — ХЗ  Д'Ьлен1яхъ  внутрь,  а  наружно  въ  вид-Ь  присыпки 
порошкомъ  изъ  засушеннаго  растен1я. 

2.  Хрои11Чвсн1Й11астктъ.ДокторъКлэпперъ[С1аррег]  пред- 
лагаетъ  СЫсаг,  /1иоггси  при  твердомъ,  узловатомъ  увеличеши 
грудной  железы,  сопровождающемся  острыми  невралгическими 
болями  и  жидкимъ  ихорознымъ  выд'Ьлен1емъ.  Онъ  сообщаетъ 
объ  одной  пожилой  дам-Ь,  у  которой  предполагалась  злока- 
чественная опухоль  грудной  железы  и  которую  онъ  еыл'Ь- 
чилъ  въ  течеше  2^^  м-Ьс.  помощью  Са1с.  Пиог.ХЗ.  Съ  т^хъ 
поръ  прошло  уже  5  л-Ьтъ  и  рецидива  не  быпо. — [Ы.  Атег. 
]оигп.  о!  Нот.,  зип.  1903]. 

3.  Ацид.  ацетик.  при  язв-Ь  желудка.  Д-ръ  Лэрдъ  [ЬаМ] 
въ  ТЬе  СИп1яие  [Ноу.  1902  г.]  устанавливаетъ  сл^дующ1я  по- 
казан1я  для  Ас1(1.  асеИсит  при  язв-Ь  желудка:  Языкъ  бл-Ьденъ, 
вялъ;  слюнотечен1е;  жажда  съ  позывомъ  на  больш1я  коли- 
чества жидкостей,  холодные  напитки  отягощаютъ  желудокъ, 
хотя  они  и  не  извергаются;  жгучая  боль  въ  желудк-Ь  съ  ки- 
слотой, сильнымъ  брожен1емъ,  рвотой  пищей,  грызущая  боль 
въ  опред-Ьленномъ  м-Ьст-Ь  желудка;  непр1ятное  ощущен1е  въ 
желудк-Ь,  ухудшающееся  около  полуночи  до  т-Ьхъ  поръ,  пока 
не  выд-Ьлится  съ  рвотой  н-Ькоторое  количество  густой,  ка- 
шицеобразной, п-Ьнистой  массы,  что  приносить  больному  об- 
легчен1е.  При  этомъ  сильная  слабость,  исхудан1е,  бл'Ьдный, 
восковидный  цв'Ьтъ  лица,  обильное  мочеиспускан1е  и  поносъ, 
ночные  поты,  водяночное  опухан1е  ногъ,  водянка  *  живота, 
кровотечен1я  изъ  слизистыхъ  оболочекъ.  Въ  противополож- 
ность этому  Агзепъсит  показуется  страхомъ,  скудной  мочей, 
потребностью  въ  небольшихъ  количествахъ  воды,  отсутств1емъ 
ночныхъ  потовъ.  Сходство  между  Агзетс,  и  Ас.  асеИс,  за- 
ключается въ  присутств1и  при  обоихъ  средствахъ  жгучихъ 
болей  въ  желудк-Ь  и  чувствительности  подложечной  области 
[ер1да81пит],  кровавой  рвот-Ь,  ухудшен1и  отъ  холодныхъ  на- 
питковъ,  которые  впрочемъ  при  Аг8еп1с"'Ь  не  удерживаются 
въ  желудк-Ь. 
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4.  Случай  Ацид.пикрикумъ.  Д-ръКентъ  [изъ  Чикаго]  со- 
общаетъ  объ  одномъ  случа-Ь  прим'Ьнен1я  АсЫ.  ргсгкит  10, 
при  которомъ  онъ  полумиль  зам-Ьчательные  результаты  кон- 
ституц1ональнаго  улучшен1я.  Это  была  дама,  перешедшая  уже 
климактерически  пер1одъ.  Она  страдала  жгучими  болями  въ 
спин'^,  появлявшимися  припадками  какъ  бы  приливовъ  кро- 
ви, съ  ухудшен1емъ  отъ  всякаго  умственнаго  напряжен1я  или 
раздражешя.  Конечности  были  холодны.  Лицо  холодно  и 
бл-Ьдно.  Жаръ  въ  голов-Ь.  Сильная  боль  въ  затылк-Ь,  тяжесть 
въ  конечностяхъ,  особенно  въ  нижнихъ. — [Мес11с.  Ас1у.,  ]*апу. 
1904    г.]. 

Изъ  собственнаго  опыта  могу  подтвердить  прекрасное 
д'Ьйств1е  Ацид.  пикрик.,  въ  случаяхъ  истощен1Я  нервной  си- 
стемы, съ  холодомъ  и  слабостью  въ  конечностяхъ,  болями  и 
кружешемъ  головы,  часто  наблюдающихся  въ  пожиломъвоз- 
раст'Ь,  что  мн-Ь  приходилось  наблюдать  неразъ.  Одна  пац!- 
ентка,  принимавшая  Ас.  р1спс.  6  заявляла,  что  она  просто 
переродилась  отъ  этого  л-Ькарства:  походка  стала  кр'Ьпче, 
ув-кренн-Ье;  явился  хорош1й  аппетитъ,  туманъ  въ  голов-Ь  про- 
яснился  и  силъ  зам4тно  прибавилось.  И.  Л. 


Письмо  въ  РедакцЁю. 

Л^чеже  врача  аллопата  и  не -врача  гомеопата  Прежде 
ч-Ьмъ  начать  писать  настоящее  письмо,  считаю  своимъ  дол- 
го мъ  выяснить  мое  право  на  это. — В-Ьдь  я  „профанъ",  не 
„патентованный  врачъ",  а  простой  смертный! — Но  у  меня 
перебывало  уже  493  челов-Ька  пашентовъ,  изъ  которыхъ  я 
не  выл-Ьчилъ  всего  только  21-го  челов-Ька;  изъ  нихъ  пятеро 
было  хирургическихъ  и  имъ  пришлось  приб^Ьгиуть  къ  опе- 
рашямъ;  отъ  многихъ  выл-Ьченныхъ  мною  пащентовъ  я  им-Ью 
подарки;  въ  числ-Ь  моихъ  пащентовъ  было  даже  двое  „па- 
тентованныхъ  врачей",  которыхъ  мн-Ь  тоже  удалось  выл-Ь- 
чить;  и  одинъ  изъ  нихъ  даже  сд'Ьлался  гомеопатомъ,  посл-Ь 
30-ти  л-Ьтней  аллопатической  практики. — Все  это  даетъ  мн'Ь 
н-Ькоторое  право  считать  себя  им'Ьющимъ  н-Ькоторый  прак*- 
тическ1й  опытъ  въ  медицин-Ь  и  под-^литься  своими  наблю- 
ден1ями  съ  товарищами-гомеопатами,  сообщивъ  объ  одномъслу- 
ча-Ь  л'Ьчен1я  аллопатомъ  дифтерита  посредствомъ  прививки 
дифтеритной  сыворотки. 

Въ  Март'Ь  1903  г.  у  Р.  забол-Ьлъ  ребенокъ  двухъ  л-Ьтъ 
крупомъ.  Позвали    меня.  Я  далъ    Асоп1Шт    3,    Вгуоп1а  3  и 
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8ропд!а  2  и  ребенокъ  сталъ  поправляться.  Но  ему  не  дали 
окончательно  выздоров'Ьть  и  повезли  въ  село  за  25  верстъ 
на  лошадяхъ,  простудили,  и  онъ  снова  забол'1^лъ.  Позвали 
фельдшерицу.  Та  сказала,  что  у  ребенка  крупъ  и  посовето- 
вала пригласить  врача.  Врачъ  пр1'1>халъ,  нашелъ  у  ребенка 
дифтеритъ,  далъ  л-Ькарство,  рецептъ  котораго  при  семь  при- 
лагаю *),  и  об-Ьщался  пр1'Ьхать  на  другой  день. 

Посл'Ь    дачи    этого    л-^карства    ребенокъ    сталъ  зады- 
хаться еще  больше  и  на  другой  день  врачъ  р-Ьшилъ  привить 
ему   дифтеритную   сыворотку;  —  привилъ   и  вел-Ьлъ  немед 
ленпо  -Ьхать  домой,  за    25  верстъ,  и  положить  больного  въ 
городскую  земскую  больницу. 

Когда  больного  ребенка  привезли  въ  городъ,  то  прежде, 
ч-Ьмъ  отправить  его  въ  больницу,  пригласили  меня  для  со- 
в-Ьта.  Это  было  19-го  Марта  въ  8  часовъ  вечера.  Я  нашелъ 
у  него  дифтеритъ  въ  полномъ  разгар-Ь;  ребенокъ  былъ  уже 
съ  слабыми  признаками  жизни.  На  сколько  я  могъ  судить 
по  словамъ  матери,  р-Ьзкое  ухудшен1е  наступило  посл-Ь  при- 
вивки дифтеритной  сыворотки.  Я  назначилъ:  Ар18  3,  Асо- 
п1Шт  3,  Вгуоп1а  3,  Зропд1а  2  и  СЬатотхПа  6,  разсказалъ, 
какъ  надо  давать  л'Ькарства  и  посов'Ьтовалъ  отправить  ре- 
бенка въ  больницу  только  въ  томъ  случа-Ь,  если  ему  не  сд-Ь- 
лается  лучше  къ  8  часамъ  утра.  Если  же  будетъ  улучшен1е, 
то  пр1йти  на  вокзалъ  23-го  числа  (я  долженъ  былъ,  по  д-Ь- 
ламъ  службы,  про-^зжать  мимо  того  города)  за  сов'Ьтомъ  от- 
носительно дальн-Ьйшаго  л'Ьчен1я;  а  самъ  уЬхалъ  20-го  Марта 
въ  5  часа  утра. 

Про'Ьзжая  23-го  числа,  я  сначала  не  увидалъ  никого, 
встр-Ьчающаго  меня,  и  подумалъ,  что  ребенокъ  или  умеръ 
или  отправленъ  въ  больницу;  но  черезъ  5  минуть  приб'Ь- 
жала  мать  ребенка  и  сообщила,  что  ему  гораздо  лучше,  но 
что  онъ  только  ужасно  слабъ  и  страдаетъ  безсонницей; 
(СЬатотИГювсю  израсходовали).  Я  далъ  еще  СЬатотШа  6 
и  псЬхалъ  дальше. 

25-го  числа  я  возвратился  въ  городъ  и  нашелъ  боль- 
ного очень  слабымъ,  но  признаковъ  дифтерита  уже  не  было; 

*)  Кр.  111Ги8.  га(1.  1ресяг.  о  0,2—90.0 

Ха1г1  Ьеп2о1с1.  1,0 

1лди.  аттоп.  япхзаЫ  ^и.  х. 

Ка1п  ЫсагЬоп1с1  0,в 

8уг.  1^^^1^^^1^ае  4,0 

ЕИх.  ресЬогаИ^  2,0 

М.  Б.  8.  Черезъ  два  часа  по  чайной  ложечке. 
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далъ  Аг8еп1сит  3  и  СЫпаХЗ,  и  черезъ  недгклю  онъ  сталь 
уже  б-Ьгать,  аппетитъ  возвратился  и  вообще  ребенокъ  окон- 
чательно поправился.  Вотъ  и  вся  истор1я,  которой  я  хот-Ьлъ 
под-клиться  съ  читателями  „В'Ыгтн.  Гом.  Мед."  въ  виду  статьи, 
помненной  въ  апрельской  книжк-Ь  этого  журнала  за  1903 
годъ,  подъ  заглав1емъ:  „Гомеопат1я  и  Домашняя  медицина". 

Долженъ  еще  зам-Ьтить,  что  меня  вообще  крайне  удив- 
ляютъ  прогнозы  „патентованныхъ  врачей".  Я,  „профанъ", 
им-^лъ  десять  случаевъ  излгьчетя  больныхъ,  признанныхъ 
ими  неизлтъчимыми.  При  л'Ьчен1и  больныхъ  нужно  главное — 
любовь  къ  ближнему,  ч-Ьмъ  большинство  „профановъ"  и  от- 
личаются. Но  для  насъ  мало  назван1я  „профанъ„.  Гг.  врачи 
называютъ  насъ  еще  „шарлатанами"!! 

Въ  чемъ  же  это  „шарлатанство"  заключается?  Въ  томъ 
что  мы,  не  им-Ья  „патента",  л-Ьчимъ  иногда  и  очень  часто 
лучше  „патентованныхъ",  да  къ  тому-же  еще  безплатно?! 

Почему  ко  мн^)  пр1'Ьзжаютъ  л4читься  за  800  верстъ? 
Потому  что  у  насъ  мало  гомеопатовъ,  а  св-Ьтб  всюду  про- 
никаетъ!! 

г.  Вятка.  28  Ноября  1903  года. 

Гомеопатъпрактькъ. 

Высочайш1Я  награды.  Главный  врачъ  Гомеопатической 
больницы  имени  ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  II  Д.  В.  Соловь- 
евв  награжденъ  чиномъ  д-Ьйствит.  статск.  сов-Ьтника.  Старш1й 
врачъ  Лечебницы  для  приходящихъ  во  имя  св.  архангела 
Михаила  Спб.  О — ва  посл-Ьдователей  гомеопат1и,  коллежск. 
сов.  В.  В.  Соловьева  награжденъ  орденомъ  св.  Анны  2-й  степ,, 
а  управляющ1й  аптекой  при  той  же  лечебниц-Ь  титул,  сов. 
Я.  Штемпелинз — орденомъ  св.  Станислава  3-й  степ.  Т-Ьмъ 
же  орденомъ  награжденъ  д-ръ  Л.  Д.  Френкель,  зав'Ьдующ1й 
Домомъ  Милосерд1я  для  женщинъ,  страдающихъ  ракомъ. 

Д|этетическая  санйтор1я.  Въ  январ-Ь  с.  г.  Евпатор1й- 
ская  Дума  утвердила  проектъ  академика  Н.  Д.  Лосева  на 
устройство  лечебницы-санатор1и  по  систем-Ь  д-ра  Ламана, 
который,  какъ  изв-Ьстно,  л-Ьчитъ  бол-Ьзни  одной  соотв'Ьтствен- 
ной  Д1ЭТ0Й.  Открыт1е  санатор1и  предполагается  въ  половин'Ь 
л-Ьта  с.  г.— [„Св-ЬтБ"  №  23]. 

Этика  IX  Пироговскаго  съЪзда.  Посл'Ьдн1й  Пироговсюй 
съ-Ьздъ,  по  мн'Ьн1ю  какъ  всЬхъ  участниковъ  его,  такъ  и  пе- 
чати, представлялъ  особенный  интересъ  по  массЬ  затронутыхъ 
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на  немъ  весьма  важныхъ  вопросовъ,  разр'кшен1е  которыхъ 
было  признано  крайне  необходимымъ  для  успешности  дальн-^й- 
шаго  развит1я  медицинскаго  д-Ьла  у  насъ  въ  Росс1И.  Свобода 
личности,  свобода  сов-Ьсти,  свобода  уб'Ьжден1Й  и  слова — яв- 
лялись, такъ  сказать,  главной  канвой  вскхъ  благопожелан1й, 
высказанныхъ  на  этомъ  съ'^зд'Ь.  Разум-Ьется,  при  этомъ  и 
пресловутой  медицинской  „этик-Ь"  было  отведено  почетное 
м-Ьсто.  Гомеопатическое  учен1е  также  удостоилось  вниман1я 
этого  съ-^зда.  Докладчикомъ  былъ  д-ръ  Антонъ  Антоновичъ 
Загор'Ьцк1й,  то  бишь,  Ц'Ьновск1й,  изъ  Одессы, — „музыкантъ 
по  призван1ю,  врачъ  по  благопр1обр'Ьтенному  диплому",  какъ 
выражается  о  немъ  „Врачъ -Гомеопатъ".  Мы  къ  сожал'^шю 
незнакомы  съ  этимъ  „знаменитымъ"  докладомъ  и  потому  не 
можемъ  пока  говорить  о  немъ  по  существу.  Если  онъ  будетъ 
напечатанъ,  тогда  мы  это  и  сд-Ьлаемъ.  Пока  же  можемъ  толь- 
ко сообщить,  что  докладъ  этотъ,  равно  какъ  и  резолющя 
съ-Ьзда  по  поводу  него  обратили  на  себя  вниманхе  общей 
прессы  и  подверглись  оц-Ьик-Ь,  далеко  нелестной  ни  для 
автора  доклада,  ни  для  авторовъ  резолющи.  По  словамъ 
газетъ,  главная  суть  доклада  д-ра  Ц-Ьновскаго  заключалась 
вь  томъ,  что  „онъ  раскрылъ  н-Ькоторыя  яакуяисиыя  стороны 
д-Ьятельности  гомеопатовъ.  По  его  мн'Ьн1ю,  при  ммогихв 
болтьзняхб  гомопаты  лтьчать  средствами,  принятыми  въ 
медицингь,  и  при  томъ  назначаютъ  ихъ  вз  аллопатических^ 
дозахг".  Казалось  бы  подобное  открыт1е  должно  было  бы 
быть  только  пр1ятно  гг.  аллопатамъ,  но  —  въ  результате 
последовала  следующая  резолющя  секщи,  на  которой 
былъ  сд^ланъ  этотъ  докладъ  :  „признавая  гомеопатт 
пднимъ  изъ  видовз  знахарства^  собрате  считаетъ^  что  при- 
частге  т  ней  врачей  иесовмлстимо  с.з  врачебной  этикой  и 
основами  научной  медицины"  (?!)  Удивительно  курьезная 
этика !  Это,  на  языке  аллопатовъ,  называется  ратовать  — 
за  свободу  убежден1й !?  На  языке  же  простыхъ  смертныхъ, 
а  не  представителей  „врачебной  этики",  называется  это 
иначе,  —  борьбой  за  свобоОу  насилья  иадъ  чуоюой  совтстью^ 
падъ  чужими  убиоюдетями,  —  Если  г.  Ценовск1й  ополчился 
на  гомеопат1ю,  то  въ  этомъ  еще  ничего  удивительнаго  нетъ. 
Мало-ли  как1я  неудачи  могли  его  обозлить  на  нее!  Но  когда 
целая  корпоращя  проявляетъ  такую  „этику",  то  страшно 
становится  за  техъ,  которые  могутъ  зависеть  отъ  предста- 
вителей этой  „этики";  и  недаромъ  пащенты  инстинктивно  не 
симпатизируютъ  врачамъ,  награждая  ихъ  многими  нелест- 
ными эпитетами. 
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Для  характеристики  того,  что  писалось  по  поводу  этихъ 
доклада  и  резолющи  въ  газетахъ,  приводимъ  выдержку  изъ 
фельетона,  пом-Ьщеннаго  по  этому  поводу  въ  газет-Ь  „Св'Ьтъ" 
(отъ  24  янв.): 

„Сохраняя  полное  уважен1е  къ  задачамъ  съ-^зда  въ  об- 
щемъ  его  значен1и,  мн'Ь  хотЬлось  бы  безпрИстрастно  и  ра- 
зумно разобраться  въ  приведенномъ  приговор-Ь  гг.  врачей 
аллопатовъ. 

Начинается  д-Ьло  съ  того,  что  врачи  гомеопаты  лечатъ 
тЬми  же  средствами,  къ  какимъ  приб'Ьгаетъ  и  аллопат1я; 
дальше  идетъ  указан1е  на  то,  что  даже  и  дозы  являются 
тождественными,  и,  въ  конц'Ь  концовъ,  это  тождественное 
съ  аллопат1ей  лечен1е  признается  „знахарствомъ". 

Не  знаю,  насколько  такая  постановка  вопроса  согласна 
съ  врачебной  этикой,  но  см-^ло  утверждаю,  что  она  вовсе 
несогласна  съ  здравою  логикою! 

Ежели — какъ  это  утверждаетъ  докладъ — оба  метода  ле- 
чен1я  сходятся  и  въ  тождественныхъ  средствахъ,  и  въ  тож- 
дественныхъ  дозахъ,  то  почему  же  именно  гомеопат1я  при- 
знается „знахарствомъ"? 

Одно  что-нибудь,  въ  такомъ  случа-Ь!  Или  это  для  обо- 
ихъ  методовъ  лечен1я — наука  или  для  обоихъ  одно  только 
»  знахарство"! 

Я  говорю  все  это  отнюдь  не  въ  защиту  гомеопат1и! 
Методъ  доктора  Ганемана  такъ  быстро  развивается,  такъ 
широко  идетъ,  и  съ  такою  безостановочною  силой  завоевы- 
ваетъ  себ^)  все  бол-Ье  и  бол-Ье  почетное  м-^сто  въ  обществ-^, 
что  въ  защит-Ь  и  оправдан1и  онъ  не  нуждается. 

Его  „оправдан1е"  и  „защита"  всец'Ьло  заключаются  въ 
цифрахъ:  число  лицъ,  обращающихся  за  помощью  къ  этимъ 
„знахарямъ"  растетъ  такъ  быстро,  в-Ьра  въ  это  „знахарство" 
выражается  такъ  громко,  такъ  см-Ьло  и  такъ  открыто, — что 
ВСЯК1Й  споръ  противъ  этого  является  не  только  безплоднымъ, 
но  прямо  таки  невозможнымъ. 

Да  и  вообще  бранью  разражается  обыкновенно  только 
безсильная  злоба,  и  брань  эта  не  вызываетъ  и  не  можетъ 
вызвать  ничего,  крем*!)  презр'Ьн1я. 

Вотъ  что  должна  была  бы  подсказать  гг.  врачамъ  ал- 
лопатамъ  та  „медицинская  этика",  на  которую  они  сътакимъ 
д-Ьтскимъ  задоромъ  ссылаются!.. 

Да  и  не  первое  это  р-Ьзкое  нападен1е  на  гомеопат1ю 
со  стороны  ея  ярыхъ  противниковъ  аллопатовъ. 

Сторонники  новаго  метода  лечен1я  уже  привыкнуть  ус- 
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п'^ли  ко  всевозможнымъ  несправедливымъ  нападкамъ  и  об- 
винен1ямъ,  изъ  которыхъ  они,  кстати  сказать,  всегда  выхо- 
дятъ  поб-Ьдителями". 

Къ  вышеприведеному  добавлять  нечего. 

Къ  счастью  далеко  не  всЬ  врачи  разд-^ляють  подобный 
узко-эгоистическ1я  „этическ1я"  воззр'Ьн1я  и  мы  ув-Ьрены,  что 
даже  среди  участниковъ  той  секщи  съ-Ьзда,  на  которой 
состоялось  это  дикое  постановлен1е,  было  очень  много  вра- 
чей, не  разд-Ьлявшихъ  состоявшейся  резол юши,  хотя  они  и 
не  протестовали. 

Велосипедъ  и  го11еопат1я.  Какъ  Вы  думаете,  читатель: 
велосипедный  спортъ  относится  къ  аллопат1и  или  гомеопат1и? 
Каждому  непосвященному  этотъ  вопросъ  можетъ  показаться 
страннымъ  и  даже  неум-Ьстнымь,  но  на  самомъ  д-Ьл-Ь  этотъ 
вопросъ  настолько  серьезенъ  и  важенъ,  что  разр-Ьшешемъ 
его  долженъ  былъ  заняться  росс1йск1й  Сенатъ.  Правда,  одинъ 
мой  пашентъ  разр-Ьшилъ  этотъ  вопросъ  довольно  оригиналь- 
нымъ  способомъ. —  „Видите -ли",  сказалъ  онъ  мн-Ь:  „вело" 
сипедъ  часто  требуетъ  гомеопат1и.  Если,  скажемъ,  какой 
либо  врачъ  аллопатъ,  неудачно  увлекшись  велосипедомъ,  на- 
бьетъ  себ-Ь  шишку,  то  для  него  самое  лучшее  обратиться  къ 
гомеопатической  Арник-Ь.  Арника  —  необходимая  принадлеж- 
ность велосипеда.  И  такъ  какъ  это  средство  гомеопатическое,  то 
оно  не  можетъ  быть  пр1ятно  аллопату.  1пс1е  1га"  (отсюда  и 
гн'Ьвъ).  Быть  можетъ  онъ  и  правъ. 

Н-Ьсколько  л-Ьтъ  тому  назадъ  основалось  въ  Петербурге 
общество  врачей-велосипедистовъ.  Въ  члены  этого  общества 
вступилъ  и  н-^кто  д-ръ  Лауръ,  по  спец1альности  гомеопатъ. 
Сначала  всЬ  врачи-любители  велосипеда,  не  чинясь  спешаль- 
ностями,  'Ьздили  мирно  вм-ЬсгЬ.  Но  вдругъ  остальная  ком- 
пан1я  открыла,  что  д-ръ  Лауръ  гомеопать.  „Какъ!  гомеопатъ 
и  'Ьздитъ  на  велосипед'^?  Да  еще  съ  нами?  Пользуется  ве- 
лосипедомъ не  въ  30-мъ  д'Ьлен1и,  а  также,  какъ  и  мы,  рег 
зе?  Н'Ьтъ,  это  невозможно!  Исключить  его"! — И  исключили 
его  изъ  общества. 

Но  д-ръ  Лауръ  не  согласился  съ  мн'Ьн1емъ  своихъ  кол- 
легъ  -  аллопатовъ  -  любителей  велосипеда,  что  ему  нельзя 
пользоваться  „машиной"  въ  неразведенномъ  вид-Ь,  и  предъ- 
вилъ  искъ  о  признан1и  исключен1я  его  изъ  „Общества 
врачей-любителей  физическихъ  упражнен1й  и  вилосипедной 
-Ьзды"  неправильнымъ  и  о  возстановлен1и  его  въ  правахъ  члена 
названнаго  общества.  Д'Ьло  это  в-Ьроятно  памятно  многимъ 
читателямъ  „В-Ьстника",  такъ     какъ  о  немъ  въ  свое  время 
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много  писалось  не  только  въ  гомеопатической,  но  и  въ. общей 
прессе.  Въ  первой  инстанши  (въ  Окружномъ  суд-Ь)  д-ръ  Ла- 
уръ  выигралъ  д-кло,  ново  второй  (Судебной  ПалагЬ)  проиг- 
ралъ;  тогда  онъ  подалъ  кассашонную  жалобу  въ  Сенатъ,  но, 
не  дождавшись  его  р'Ьшен!я,  умеръ.  Посл-Ь  его  смерти, 
его  жена  пожелала  возстановить  честь  имени  своего  покой- 
наго  мужа  и  продолжала  д%ло.  Недавно  д^ло  это  г-жею 
Лауръ  было  выиграно  и  постановлен1е  Общества  объ  исключен1и 
ея  мужа  изъ  членовъ  его  было  признано  незаконнымъ  и  нело- 
гичнымъ.  Сообщая  объ  этомъ  процессе,  газета  „Св-^тъ"  пишетъ: 

„Принять  челов-Ька  въ  число  своихъ  членовъ,  выдать 
ему  членск1й  билетъ  и  внезапно  опорочить  его  и  исключить 
изъ  своей  среды,  всл'Ьдств1е  того  только,  что  онъ  принадле- 
житъ  къ  посл'Ьдователямъ  гомеопат1И,  в-Ьдь  это  т^  геркуле- 
совы столбы  нел-Ьпости,  дальше  которыхъ  идти  некуда,  и  за 
гранью  которыхъ  начинается  уже  буйное  пом-Ьшательство"! 

Къ  сожал^н1ю  это  буйное  помешательство  проявляется 
гг.  аллопатами  слишкомъ  часто  и  совершенно  безнаказанно, 
доказательствомъ  чему  можетъ  служить  и  выше  приведенная 
резолющя  Пироговскаго  съ'Ьзда  относительно  гомеопат1и. 


ОБЪЯВЛЕН!  Я. 

Редакщя  просить  лицъ,  под- 
писавшихся на  Клиническую 
Фармаколог1ю  ^гроф.  Е.  Фар- 
риштона,  посп-Ьшить  присыл- 
кой подписныхъ  денегь. 


^^и,    Ч>ЦЧ>М,'*>И,^М.<»М.>»М,<»ЛкЧ>Л1,Ч>М,Ч1> 
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Приглашаются  врачи -гомеопаты  дТлжнос;<1; 

ординаторовъ  въ  Гомеопатическую  больницу  въ  память 
ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  II  (Петерб.  Стор.,  Лицейская, 
6)  С.-Петербургскаго  Благотворительнаго  Общества  Посл^ 
дователей  Гомеопат1и.  Жалован1е  720  руб.  въ  годъ ;  состоя- 
щ1е  ординаторами  въ  больниц-Ь  могутъ  им'Ьть  платныя  де- 
журства (по  5  руб.  за  каждое  дежурство)  въ  Лечебниц-Ь  во 
Имя  Св.  Арх.  Михаила  (Садовая,  18).  Вс^  врачи  лечебныхъ 
заведен1й  Общества  пользуются  правами  Государственной 
службы.  Съ  заявлен1ями  обращаться  въ  Правленхе  С.-Петер- 
бургскаго Благотворительнаго  Общества  Посл-Ьдователей  Го- 
меопат1и.  С.-Петербургъ,  Садовая,  18,  кв.  3. 


„Гекаг2  уошеораи". 

З-й  годъ  издан1я. 
ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ    ПОБУЛЯГ^НЫЙ    ЖУРНАЛЪ 

ПОСВЯЩЕННЫЙ    Г0МЕ0ПАТ1И    и    ГИПЕН-Ь, 

подъ  редакшей  Д-ра  ^.  У1,  2)рже6ецкаго. 

Издан1е  Варшавскаго  Общества  ПослЪдоватедей  ГоиеопатИ. 

Н^ресвам  111н1 3  9т1«  въ  гойъ  съ  всресылий. 

Членамъ    Общества   журналъ    высылается    безплатно. 

ПОДПИСКА  принимается  въ  администращи  въ  Варшав-Ь, 
ул.  Новый  Св-Ьтъ,  №  16,  при  аптек-Ь  Общества. 


Шш  Варшвскаго  Общества  Последователей  Гоиеопат1и. 

Въ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 

язык^    п.   3.    „ТЕВАРЗА   Н0МЕ0РАТУС2МА«. 

Соч.  Д-ра  I.  Држевецкаю, 

„Ро(1гес2п!к  >^е{егупаг]|  Нотора1ус2пе]''    Гарри  Гуддея^ 

переводъ  съ  англ1йскаго. 

Главный  складъ  этихъ  пздан1й  въ  аптек-Ь  Общества  Посл^Ьдователей 
Гомеопат1и  въ  Варшав-Ь.  Ул.  Новый  Св-Ьтъ,  Л»  16, 


Окрыта  подписка  на  1904  г. 

II  ГОД!»  издаи1я 

НА  ЕЖЕНЕДЕЛЬНЫЙ  ИЛЛЮСТРИРОВАННЫЙ  ЖУРНАЛЪ 


занимающ1йся  усовершенствованными  способами  передвижен1я  п 
вс']^ми  спортами,  и  занят1ями,  полезными  для  физическаго  разбит1я. 
Въ  программу  журнала  входятъ :  моторныя  коляски,  двухъ  и  трехко- 
лесные моторы,  самокаты  (велосипеды),  туризмъ  и  фотограф1я,  войросъ 
о  дорогахъ,  воздухоилаван1е,  водный  спортъ,  атлетика,  гимнастика, 
коньки  и  лыжи  и  пр. 

Иллюстрация  къ  техническимъ  статьямъ,  къ  по'Ьздкамъ  на  мото- 
рахъ  и  самокатахъ  и  вообще  иллюстрации  ко  всЬмъ  отд^^ламъ  программы. 

При  редакц1и  даются  ука8ан1я  о  техническихъ  особенностяхъ 
разныхъ  системъ  моторовъ  и  саиокатовъ.  Переписка  съ  иногородними. 

Кром-Ь  текушихъ  изв-Ьстзй  о  событ1яхъ,  касающихся  программы 
журнала  и  техническихъ  новостей,  въ  СамокагЬ  пом-Ьщаются  цельно 
составленныя  сочинен1я.  Такъ,  съ  1-го  №  1904  года  будетъ  печататься 
подробное  со  многими  чертежами  объяснен1е  устройства  и  обращешя  съ 

ДВУХКОЛЕСНЫМИ   МОТОРАМИ. 

Для  моторпстовъ,  желающпхъ  познать  всЬ  тонкости  устройства 
моторовъ,  познать  пхъ  настолько,  чтобы  ум-Ьть  найти  причину  ихъ  не- 
исправностей, какъ  бы  загадочны  он-Ь  ни  казались  съ  перваго  взгляда, 
п  ум-Ьть  предотвращать  ихъ  въ  будущемъ,  мы  будемъ  печатай  пере- 
водъ  сочинен1я 

„СЕКРЕТЫ   КОНСТРУКЩИ   МОТОРОВЪ^^, 

составленное  (х(юг§1а  Кпаар,  съ  рисунками  въ  тексте. 

Отд-Ьлъ  беллетристики  будетъ  значительно  расширенъ,  Будетъ  про- 
должаться пом']^щен1е  юмористическихъ  НЕОБЫЧАИНЫХЪ 
П0Х0ЖДЕН1Й  САМОКАТЧИКА  ВЪ  СТРАНЪ 
КОЛЕСА,  гд-Ь  многое  как-ь  и  у  иас-ь  см-Ъш- 
нО|  ко  весьма  многое  прекрасно. 

Первая  часть  этого  сочпнен]я  вышла  отдельной  книгой,  иллюстри- 
рованной 300  каррикатуръ  и,  надо  думать,  произведетъ  переворотъво 
взглядахъ  людей  на  передвижсн1е  на  самокатахъ  и  на  столь  важный 
въ  настоящее  время  вопросъ  о  дорогахъ  жел^зныхъ  и  нежел-Ьзныхъ. 
Такимъ  образомъ  эта  книга  им-Ьотъ  то  достоинство,  что  она  въ  юмо- 
ристическомъ  изложен1и  знакомптъ  читателей  съ  серьезными  вопросамп. 

Считая  беллетрпстическ1й  способъ  лучшимъ  для  проведен1я  въ 
жизнь  новыхъ  вовросовъ,  мы  будемъ  пом1^щать  большой  романъ  съ 
прпключен1ямп  съ  богатыми  иллюстращями.  Каждый  читатель  или  по 
крайней  м-Ьр-Ь  слышалъ  объ  увлекательномъ  романе  «Кожаный  чулокъ», 
но  только  въ  этомъ  роман-Ь,  также  какъ  и  подобныхъ  имъ  романахъ 
Майнъ-Рида  и  Фенпмора  Купера,  вся  отвага  и  ловкость  героевъ  ро- 
З1ана  неразрывно  соединена  съ  верховой  ^здой.  Но  верховая  *зда  во 
зшогпхъ   случаяхъ    уступ аетъ  -бзд-Ь  на  сомокагЬ  и  можно  легко  себ-Ь 


представЕть,  что  при  превратносшхъ  судьбы,  как1я  случашпеш  во  вре- 
мя путешеств1Й  по  днкихъ  странап,  нзъ  двухъ  людей  будеть  тоть  въ 
Йчшехъ  положешн,  кто  ездить  и  на  жпвомъ  и  на  стальноп  кон^. 
ээтоху  роханъ 

„СЬВРЕМЕННЫЙ  КОЖАНЫЙ  ЧУЛОКЪ». 

является  вполн'Ь  соврехенныхъ  н  прочтется  съ  ннтересомъ. 

Въ  внд'Ь  прем1и  годовыхъ  подпнсчнкауь  предоставляется  выби- 
рать самихъ,  еезъ  маюй  лийо  доматы  иъ  юднсифй  «"киТ,  любыя 
пнтерестющ1я  ихъ  книги  или  же  Л>М  для  'Ьзды  ио  СПБ,  на  самокате 
или  мотор']^.  Нзъ  книгъ  хы  особенно  обращаемъ  внинан1е  на  следую- 
пия:  Намъ  устроеиъ  аоторь  ■  атиъ  ойращаться  съ  ннъ  {М  рис.) 
Ь.  Ваа(1г?  (1е  8аа1пег— 50  к.  Беиаииовые  автваойвяи  его  же  (65  рис.) 
80  к..  Не'ойычайныя  яохоаден1я  сааояатчяяа  въ  страи'Ь  юлееа  (300 
кар. )  1  р.  50  к..  П.1И  на  веленевой  бухагЬ  2  р.,  Ра«1оиалмве  уетрвй- 
етво  дороанаго  сааояата  (веяосияеда).  Разработанъ  вопросъ  о  пере- 
м'Ьнныхъ,  передачахъ.  свободныхъ  колесахъ,  торхазахъ  и  пр.  съ  35 
рис.,  75  к.  п  пр.  книги.  Каждый  подписчикъ  выбираетъ  безплатно  на 
сумху  1  р.  50  коп.  и  крох^  того  ему  высылаются  или  выдаются  без- 
платно несколько  техническихъ  брошюръ. 

4  р.  въ  годъ  доставкой  ж  пересылкой  ж  безпштжынж 
преж1янж. 

Издатели  Н.  А.  и  П.  А.  Орловс11е.        Редакторъ  Н.  А.  ОрловсяН. 

Адресъ  редакщ'п  для  иногороднихъ  подппсчиковъ  СПБ.  Крон- 
верею  й  просп.  N9  75. 

Отъ  подписывающихся  лично  подписка  принимается  также  я  въ 
типографии  журнала  «Самокатъ»  СПБ.  Офицер.  6. 


Годъ  V. 


подписка  на  1904  г. 


Годъ  V. 


НИЧУ-СПЕЩАИНЫИ  «  БЫТОВОМ 


Доктора    .медицины    Ж  }/!,   ^уценко. 


Въ  текущемъ  1904  году  аВ'Ьстникъ  1'омеопати- 
"ческой  Медицины)),  будетъ  издаваться  Общеетвомь 
ПОДЪ  тою  же  редакщей  и  по  той  же  программе,  ка^къ 
и  въ  прошломъ   1903  г.,  а  именно: 

1)  Статьи  руководягцгя  и  о5щаго  характера^ 
II)  Фармакодгтамгшау  III)  Терапевтика,  IV)  Кри- 
тика и  библшрафгя,  У)  Еорреспонденцш^  У!)  Хро-- 
нижа  и  слпыъ,  У II)  Переченьпоапупившихъ  въредаК' 
цт  пнигъ  и  издант  и  У III)  Объявлеигя. 

Жураал-ь  будетъ  выходить  ежем-Ьсячно^  книжками  отъ 
2*хъ  до  3-хъ  оечатныхъ  листов-ь.  За  3  л^йтнихъ  м^Ёснца 
будете  йыпущеиъ  одинъ  тройной  вог1еръ, 

Журналъ  им^етъ  задачей  разработку  вопросовъ^  ка- 
сающихся^ во  1  хъ,  теорш  ш  практики  гоыеоратическаго 
1ечен1л  и  со  Й-хъ,  общественно-бытовой  стороны  д*да  го- 
меопат! и  въ  Росши  и  загранпцеЙ,  На  практическую  сто- 
рону вгурнала  будетъ  *по  прежнему  обращено  особенное  вни- 
ман1е.  Потому,  нром-Ь  0зложен1Я  сущности  болезней  и  ле- 
чен1л  ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено 
такше  анп1иан1е  на  профилактику,  гипену,  Д1этетику  и  проч., 
на  важное  эначен1е  которыхъ  въ  борьб1&  съ  бол113няыи  было 
указано  нпервые  съ  особенной  ясностыо    основателеиъ  го- 


66 №  3. 

иеопят]и  еще  сто  л'ётъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлев1Й. 

Такъ  вавъ  медицинсвхя  св'Ьд'ён1я  важны  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гд'Ь  либо  въ  захолусть'Ь,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'Ь  им11ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  привести  пользу  всЬмъ  своимъ  читате- 
лямъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  т'Ьмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'Ь  лишь  практическихъ  св1)д1)Н1Й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ёзняхъ. 

Подписная  цгьна  за  годъ  съ  доставкой  и  пересьмг 
кой  3  рубля,  на  72  ^ода  1  руб,  50  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1'Му  Апргълю  и  къ 
1-му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакцж  журнала: 
Херсонская  52,  въ  Одессе. 

Ц*на  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  ^1%  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк* 
ц-Ьна  двойная.  ^ 

Журнмъ  за  ВБТ»Ш11  Ш13  гор  орвбхетс!  ев  I  р.  за  экз. 

а  для  подписчиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

В'ь  Редакцш  журнала  „В-Ьстникь 

Гомеопатической  Медициш>1",  Одесса^  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиничевкая  фармаколог1я. 

Лскцп!,  чптанныя   въ  ГанСхмановской   Медицинской   Коллепи   въ  Фж- 

ладельф1и  покойнымъ  профессоромъ   Е.  А.  Шаррингтономъ. 

Перен.  д-ра  мед.  Л.  М.  Луценко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностям  ь 
стороннпковъ  гомеопатическаго  л-Ьченгя,  Редакц1Я  « ВЪст- 
пика»  хотела  было  дать  въ  вид'Ь  приложен1я  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  ^Клиническую  фар- 
маколо%гю>  проф.  Е.  Фарриттона. 

С ъ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  больгаин- 
ство  читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид'Ь    от- 


д*Ьдъ}гыхъ   статей,    напечатана,   начиная    съ    1887  г.,   въ 
журналахъ  ^Гомоопатпчесюн  В'Ьетнпкъ",    ^Вранъ-Гоме- 


опатт: 
Печатапштяся 


п     „В-Ьстнпк'ь     Гомеопатической     Медицины '' 


нами    нтэ    прошломъ    году    статьи    ^^1 


;^Со:ш 

натрт"  и  „Кислоты"  взятп  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид'Ьть  бсЬ  достоинства  этой  кни- 
ги. При  евоемъ  доявяонш,  лтщт  проф.  Фирриттона 
были  ьстр^чен1>1  гомеопатическимъ  М1ромъ  съ  такимъ 
эщ^  сочувств^емI^,  какъ  и  изв4стпая  „Фсгрмако динамика" 
Юаа  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друг! с  евро- 
пейскге  языки.  Въ  самомъ  д'ЬлЪ,  примененный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  изучешя  л'Ькарствъ,—  сли- 
^ен1в  отд^^льныхъ  л15карстненннхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ,  еходиыхъ  съ  разбпрасмымъ,  ^  иредставилъ 
весьма  удобное  ноновведен1е  д-ча  иаучеп1я  и  нрактиче- 
скаго  пр0м1трн1и  нашей  л'1жарственной  сокровищницы. 
Это  былъ  трудт»1  требонавш1й  громадной  :^рудиц1и  и 
массы  кропотлипой  работы,  доступный  лишь  челов'бку 
съ  исключительттымъ  талантоАгъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  и;^учеи^п  нашей  фармаколог! и. 

Но,      Ч1Ч>бы     ВОСЦОЛЬЗОВа1ЪСЯ      ?^Т11МЪ      ТруДОМЪ     ДЛЯ 

прак1*11чес!спхъ  ц-Ьлей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зна- 
комымъ  въ  видй  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  нм^ть  его  ц^ликомъ,  вм'Ьст'Ь  съ  при- 
ложенньтмъ  къ  немл^  алфавптнЕл\1ъ  указателемъ  по  ;гЬ- 
карствамъ  к  бол^знямч»^  дающимъ  возможность  лег'ко 
д'Ьлать  необходимыя  справки*  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  книг^^  Фаррияп^ша  нувст- 
вуетсл  давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  .^наяительный  объемъ  и  потомъ  до- 
роговизна шздан1я.  При  печатанп!  ея  въ  формате  „В^ст- 
ника^  и  т^Ьмъ  же  уборпстымъ  шрнфтомъ,  она  соста- 
витъ  не  менте  вО  печатных^  листов^. 

Чтобы  восполнить  однако  сущестнующзй  весьма  су- 
щественный ироб'Ьлъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тератур'Ь,  Редакщя  „В-Ьстника^^  решила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд-Ьльнымъ  издангемъ.  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  вид^Ь  езкем'Ьсячныхъ  приложен1Ё  къ  жу1ша" 
лу,  то  для  этого  понадобится  слишкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (около  б  л-Ьтъ). 

Поэтому  редакд1Я  нашла  бол-Ье  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отд:Ьльнов  подииск-Ь  на  сл11дующихъ 
услов1яхъ : 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАКОЛОПЯ 

проф.  6.  ^арриигтоиа. 

будетъ  выходить  выпусками  по  10  печати,  дистовъ.  Все 
издаше  будетъ  закоичеио  въ  2  года.  ЦЪна  книги,  по  под- 
писке, для  члековъ  Одесскаго  Гаиежановскаго  Общества  ж 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гои.  Иед.— 3  рубля,  для  дру- 
гихъ   лицъ— 5  руб.«  съ  доставкой  и  пересылкой. 

ШЬанге  можетъ  состояться  лишь  въ  томп  случать^  если 
наберется  не  ментье  300  подписчиковг  на  него» 

Такъ  какъ  предварительная  подписка  показала, 
что  потребное  количество  подписчиковъ  имеется,  то 
Редакщя  просить  теперь  вс*хь  лицъ,  подписавшихся 
уже  и  еще  желающихь  подписаться  на  это  издаше, 
поспешить  взносомъ  подписныхъ  денегь,  для  того, 
чтобы  моншо  было  возможно  скорее  приступить  кь 
печаташю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  (3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  5  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можетъ  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписке,  посл'!^  перваго  и  третьяго  вы- 
ну сковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписк'Ь  2  руб.  и 
по   1  рублю  поел*  1-го,  2-го  и  3-го  выпу сковъ. 

По  желан1ю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к  при  первыхъ  трехъ 
выпу скахъ,  для  остальныхъ  лицъ  — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл-Ьдующхе  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограничеиномъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеличена. 


Годь  У. 


В^СТНЩЪ 


1904  г,  Ш  3. 


пЫ 


ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

щавае1ый  Оцесскшъ  Гшмановсшъ  Общестбоиъ, 

подъ  редакщоЁ  д-ра  мед,  X, }/(.  У^уценко^ 


1904  г. 


МАРТЪ. 


№  3. 


Гомеопат1я  и  Красный  Крестъ. 

Подъ  такимъ  заглавгемъ  пом^Ьщена  сначала  в1| 
17  газеты  ;;Гражданинъ",  за  тек.  г.,  а  зат1^мъ  пе- 
репечатана въ  журнал-Ь  „Врачъ-Гомеопатъ^*  Л5  4  ин- 
тересная статья  председателя  С.-Петербургскаго  Хрис- 
толюбивага  Общества  самопомощи  въ  бол-бзняхъ 
Н.  Ф.  Федоровскаго.  Христолюбивое  О  —во  самопо- 
мощи въ  6ол*вняхъ  въ  свое  время  Д'Ьлало  докладъ 
ТИ-ой  международной  конференщи  Красна!^  Креста 
въ  Петербург'б,  стараясь  обратить  внимаше  конфе- 
ренщи на  значен!  е  гомеонатЬх^  какъ  средства  преду- 
предить ,,вырожден1е  наееленхя'',  полагая,  что  глав- 
ной причиной  этого  ,5Вырожден1я'*,^ —  ,уПостепеннаго 
перерожден  1Я  народа- богатыря  въ  пигмея  духомъ  и 
т^ломъ'-, — является  недоотато1шость  для  него  и  не- 
удовлетворительность врачебной  помощи. 
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Въ  вышеприведенной  стать*  авторъ  старается 
обратить  внимаше  кого  сл-Ьдуеть  на  „удобоприм*- 
нимость'^  гомеопатическихъ  средствъ,  всл*дств1е  ихъ 
„портативности"  и  простоты  прим^нешя,  на  театр* 
военныхъ  дМствШ.  „Превосходно  предохраняя", — го- 
ворить онъ, — „отъ  болезней,  особенно  простудныхъ, 
проявляя  чудное  вл1яше  на  заживлеше  и  быстрое 
рубцеваюе  ранъ,  очень  могуче  укр-Ьпляя  нервы,  л4- 
карственныя  средства  этого  л'Ьчен1я  представляютъ 
прекрасное  дополненхе  блестящей  хирургической  по- 
мощи нашего  времени...  Красный  Крестъ  найдетъ  въ 
этомъ  новомъ  лФчеши  идеальный  способъ  подачи  по 
мощи  больнымЪ;  какъ  въ  военное,  такъ  и  въ  мирное 
время". 

Приводя  дальше  н'Ёкоторыя  цифровыя  данный, 
доказывающ1я  преимущество  гомеопатическаго  л-Ьчешл 
предъ  аллопатическимъ  въ  л*ченш  острозаразныхъ 
болезней,  могущихъ  им*ть  м-Ьсто  и  на  войн*,  какъ 
дизентер1Я,  холера,  тифъ  и  проч.,  авторъ  обращаетъ 
внимаше  на  то,  что  значеше  „латинской  кухни" 
огромнымъ  числомъ  врачей-аллопатовъ  отрицается,  а 
многими  она  признается  даже  вредной;  на  войн*  же 
вредъ  ея  еще  усиливается.  Дал*е,  такъ  какъ  на  войн* 
всегда  наблюдается  крайтй  недостатокъ  и  медицин- 
скаго  персонала  и  врачебной  помощи  вообще,  то  г.  Фе- 
доровсшй  полагаетъ  крайне  важнымъ  развит1я  среди 
военныхъ  самопомощи.  Съ  этою  ц*лью  онъ  пола- 
гаетъ необходимымъ  изготовлете  небольшихъ  го- 
меопатическихъ аптечекъ  и  лечебниковъ  къ  нимъ  й 
раздачу  ихъ  „въ  войсковыя  части  на  руки  офице- 
ровъ  и  унтеръ-офицеровъ^'. 

Вс*,  кто  ^колько  нибудь  знакомъ  съ  гомеопа- 
Т1ей,  вполн*  согласятся  съ  г.  Федоровскимъ  о  важ- 
ности, ц*лесообразности,  полезности  и  практичности 
прим*нен1я  гомеопатическихъ  средствъ  въ  частяхъ 
д*йствующей    армш.    Необходимость  самопомощи,  въ 


то 


особсшноети  на  пол^  сра^кенгя,  сама  собою  понятна 
и  всегда  1ш11ла  м11Сто.  Но  ознакомленге  для  этой  ц^Ьли 
,^офицеровъ  и  унтеръ-офицеровъ^'  гь  гомеопатмческпмъ 
методомъ  лечетя  необ^содиыо  д^^лать  въ  мирно<^  время, 
а  не  теперь,  когда  война  уже  разгор1}ласъ,  когда  у 
нихъ  слишко:^гь  мног1>  своего,  чисто  военпаго»  д+*ла, 
отъ  котораго  они  не  могутъ  отвлекаться  безъ  уп^ерба 
для  самой  >  д-Ьла. 

Но  идеи  автора  безусловно  зас^луживаютъ  внп ма- 
ша и  ихъ  следовало  бы  использовать  непр**м^Ьнно  въ 
пред^лахъ  возможнаго.  Среди  публики,  въ  томъ  чп- 
сл^(1  и  среди  воснныхъ.  идг^^ется  немало  лидъ,  доста^ 
точно  знакомыхъ  съ  гомеопат1ей^  по  крайней  м11р^Ь 
я  подачи  первой  помощи.  Если  бы  эти  лнца  могли 
им-бть  подъ  руками  на  театр'Ь  военныхъ  д^йств1й  не- 
обходимыя  гомеонатичесшя  средства^  то  при  зтихъ 
только  услов1яхъ  и  возможна  та  самопомощь  (и  при 
томъ  тах1Ш11ш  ея),  какая  только  вообще  возможна 
на  войн*  въ  настоящее  время.  Но  этихъ  то  необ- 
ход нмыхъ  гомеопатическихъ  ередствъ  они  и  н<.^  им*- 
штъ.  Не  только  ихъ  не  имеется  въ  д'Ьйствующихъ 
частяхъ  войскъ,  Н(^  да^се  во  всей  огромной  местно- 
сти, сл}жащей  театромъ  военныхъ  д4йств1й,  пе  суще- 
ствуетъ  ни  одной  гомеопатической  аптеки,  и  б:шжайшая, 
на  сколько  намъ  извФстно^  находитея  въ  г.  Саратов!;. 
Единственны  мъ  спо(*обомъ  достнжен1я  намеченной 
авторомъ  ц1>лк  намъ  представлнетея  организац1я  на 
театр*  нойны  складовъ  гом<шиатическихъ  л*карствъ, 
которые  могли  бы  изготовлять  въ  достаточномъ  ко- 
личеств* н<*больш1я  портативный  аптечки,  заключа- 
10Щ1Я  необходимей  ЦП  я  средства  и  кратк1Я  на('Тавлешя 
о  цодач*  первой  помощи  раненымъ  и  забол*ва10Щим7ь* 
Устроить  такъ,  к;1къ  это  пд*лали  во  вр^^вгя  недавней 
англо  -  бурской  воЙ1[ы  буры,  у  которыхъ  были  и 
центральные  гомеопатическ1е  склады  и  отд*лен1я, 
снабжавппе  уже  зат*мъ  д*карствами  отд*лъныя  вой- 
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сковыя  части.  Такъ  вакъ  Красный  Крестъ,  не  смотря 
на  сделанный  докладъ,  не  проявилъ  до  сихъ  поръ  ни 
въ  чемъ  своего  нам-бретя  устроить  подобные  склады, 
тоинищативу  организащи  этихъ  складовъ  следовало  бы 
взять  кому  либо  другому  и  приличн-Ье  всего,  по  на- 
шему мн-Ьтю,  тому  же  Христолюбивому  Обществу 
самопомощи  въ  бол-Ьзняхъ,  которому  принадлежитъ  н 
самая  идея  устройства  самопомощи  въ  войскахъ. 

И.  Луценко. 


Геморой  и  его  лечен1е. 

Д-ра  мед.  И.  М.  Луценко, 

Слово  гежорой  (отъ  греческихъ  словъ  аТрьа — кровь  и 
^1(0 — теку)  значить  собственно  „кровотечеше",  но  этимъ  име- 
немъ,  какъ  изв-Ьстно,  обозначается  не  всякое  вообще  кро- 
вотечен1е,  а  особое  страдан1е,  относящееся  къ  области  ниж- 
няго  отр'Ьзка  прямой  кишки  и  задняго  прохода  и  часто  со- 
провождающееся кровотечен1ями  изъ  этой  области.  Сущность 
гемороя  состоитъ  въ  расширен1и  венъ  этой  области, 
нзв'Ьстныхъ  въ  анатом1и  подъ  именемъ  гемороидальныхъ. 
Поэтому  правильное  анатомическое  назван1е  этой  болезни 
будетъ  „  расширен1е  гемороидальныхъ  венъ "  — рЫеЬес1;а81а 
ЬаетоггЬоИаИз.  Эти  вены,  подъ  вл1ян1емъ  различныхъ  при- 
чинъ,  вызывающихъ  застой  крови  въ  ихъ  области,  могутъ 
переполняться  кровью  и  всл'Ьдств1е  этого  растягиваться,  какъ 
въ  ширину  (д-^латься  толще),  такъ  и  въ  длину.  Въ  резуль- 
тате подобнаго  процесса  подъ  кожей  задняго  прохода  и 
подъ  слизистой  оболочкой  заднепроходной  кишки  получают- 
ся узловатости  въ  род*^  т-^хъ,  как1я  можно  наблюдать  ун-Ь- 
которыхъ  лицъ  на  ногахъ.  Таюя  узловатости  изв-Ьстны  подъ 
именемъ  венныхъ  узловъ  (уапсез),  а  бол'^знь,  выражаю- 
щаяся появлен1емъ  такихъ  узловъ  гд-^  бы  то  ни  было,  на- 
зывается варикозомъ  (уаг1С0818).  Сл-^довательно,  геморой  есть 
м'^стный  варикозъ  гемороидальныхъ  венъ  или  иначе  задне- 
проходной области.  Эти  расширенныя  вены,  гемороидальные 
узлы,  называются  также  „гемороидами". 


Переполняясь  кровью  и  образуя  узлы,  эти  вены  въ 
первое  время  еще  легко  могутъ  принять  свою  первоначаль- 
ную форму,  по  устранен1и  причинъ,  вызвавшихъ  переполне- 
ние ихъ  кровью.  Но  при  повторныхъ  переполнен1яхъ  и,  въ 
особенности,  при  продолжительности  ихъ,  когда  вены  должны 
оставаться  въ  такомъ  растянутомъ  состоян1и  долгое  время, 
он'Ь  уже  только  съ  трудомъ  могутъ  принимать  свою  перво- 
начальную форму,  ааъ  дальн-Ьйщемъ  течен1И  болезни,  по- 
степенно и  совс^мъ  теряютъ  эту  способность.  Время,  не- 
обходимое для  потерн  сосудами  этой  способности  сокра- 
щаться и  принимать  прежн1Й  объвмъ,  зависитъ  какъ  отъ 
интензивностн  самой  причины,  вызвавшей  переполнение  венъ 
кровью,  такъ  и  отъ  зластичнооти  самыхъ  венозныхъ  стЬ- 
нокъ.  У  однихъ  лицъ  он'Ь  обладаютъ  большой  эластичностью» 
большой  способностью  сопротивлешя»  и  у  такихъ  лицъ  бо- 
л-Ьэнь  развивается  медленн'1»е,  у  другихъ  же  (всл%дств1е  на* 
сл'Ьдстаенности  или  иныхъ  причинъ»  напр.  отъ  общаго  или 
м'Ьстнаго  ослаблен1я  организма  посл'Ь  перенесенныхъ  бо- 
л'Ьзней)  эта  сопротивляемость  венозныхъ  ст'Ьнокъ  кровяному 
давленш  меньше,  и  так1я  лица  будутъ  больше  предрасполо- 
жены къ  забол'^ван1ю  гемороемъ  и  скор'Ье  получатъ  его  въ 
развитой  форм-Ь. 

Въ  дальн^йшем-ь  течении  болезни,  всл%лств1е  все  боль- 
шаго  и  большаго  растяжен1я  венъ,  венные  узлы  уже  не  бу- 
дуть  помещаться  въ  подкожномъ  или  лодслизистомъ  простран- 
стве, они  будутъ  приподнимать  покрывающую  ихъ  кожу  или 
слизистую  оболочку,  выпячиваться  наружу  и  въ  просв^тъ 
прямой  кишки.  Получаются  геморойныя  шишки  (гемороиды)- 
Так1я  шишки  могутъ  помещаться  или  снаружи  мышечнаго 
кольца,  замыкающаго  задшй  проходъ, — наружныя  шишки, 
или  кнутри  отъ  него,  въ  просвете  прямой  кишки,^^вну- 
треннтя  шишки.  При  прохожденш  каловыхъ  массъ,  внутрен- 
Н1Я  шишки,  СИДЯЩ1Я  особенно  близко  къ  заднепроходному 
отверст1Ю.  могутъ  выдавливаться  наружу;  при  этомъ  оне  ра- 
стягиваются, часть  ихъ,  лежащая  въ  самомъ  проходе, 
сдавливается,  утончается,  и  получаются — шишки  на  нож- 
кахън  Вследств1е  растяжен1я  венъ  появляется  боль,  стенки 
ихъ  воспаляются  (получается  флебитъ),  а  вследств1е  этого 
воспален1я  вены  еще  больше  теряютъ  свою  эластичность, 
свою  способность  сокращаться»  делаются  твердыми,  ломки- 
ми, и  расширен1е  остается  постояннымъ.  Воспален1е  окру- 
жающей венозные  узлы  клетчатки  и  подслизистой  ткани 
еще  больше  увеличиваетъ  величину    шишекъ     и    сообщаетъ 
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имъ  ббльшую  стойкость.  Особенно  легко  воспаляются  на- 
ружныя  шишки  на  ножкахъ,  всл'Ьдств1е  задержки  оттока 
изъ  нихъ  крови  ущемляющимъ  ихъ  заднепроходнымъ  мы- 
шечнымъ  кольцомъ  и  значительнаго  раздражен1я  ихъ 
(всл'^дств!е  трен1я)  проходящими  каловыми  массами.  Таюя 
воспаленныя  геморойныя  шишки  бываютъ  синебагроваго 
цв-Ьта  и  чрезвычайно  бол-Ьзненны.  Въ  результате  такихъ 
воспален!й,  всл'едств1е  развит!я  въ  покрывающей  ихъ  кож^ 
новой  соединительной  ткани,  шишки  д4лаются  постоянными, 
при  чемъ,  всл'едств1е  того,  что  кожа,  покрывающая  шишки, 
теряетъ  также  свою  эластичность  и  способность  сокращать- 
ся, она  уже  не  можетъ  принять  свой  прежн1й  видъ  и 
объемъ;  даже  посл-Ь  запусгЬн1я  венозныхъ  сосудовъ,  по- 
верхность ёя  остается  по  прежнему  увеличенной  и  только 
шишка  изъ  твердой  д-Ьлается  мягкой,  образуется  кожный 
м-Ьшокъ  (капшукъ). 

Всл'Ьдств1е  этого  же  воспален1я  и  потери  кожею  своей 
эластичности,  она  легко  даетъ  трещины,  обыкновенно  крайне 
бол-Ьзненныя  и  трудно  заживающ1я.  Воспален1Я  кл'^тчатки 
часто  переходятъ  въ  нарывы,  которые  иногда  достигаютъ 
значительныхъ  разм-Ьровъ  и  вовлекаютъ  въ  страдан1е  смеж- 
ные органы.  Нарывы  эти  могутъ  вскрываться  не  только  въ 
области  задняго  прохода, — въ  просв-Ьтъ  прямой  кишки  и  на 
кож-Ь  прохода, — но  и  въ  друг1я  м-Ьста,  напр.,  въ  мочевой 
пузырь,  мочеиспускательный  каналъ,  на  промежности,  у 
женщинъ  во  влагалище  и  проч.  Получающ1еся  при  этомъ 
свищи  (фистулы)  крайне  трудно  л-Ьчатся  и  предстявляютъ 
крайне  опасное  осложнеше  гемороя,  которое  впрочемъ,  къ 
счастью,  ^ываетъ  не  такъ  часто.  Трудность  лечен1Я  ослож- 
нен1й  гемороя  зависитъ  отъ  застоя  въ  воспаленныхъ  ча- 
стяхъ  венозной,  негодной  для  питан1я  тканей,  крови  и  труд- 
наго  доступа  къ  нимъ  артер1альной  крови.  Кром-Ь  того  во- 
спаленныя части,  благодаря  физ1ологической  функщи  дан- 
ной области,  легко  подвергаются  всякаго  рода  загрязне- 
Н1ямъ,  ч'Ьмъ  воспален1е  еще  больше  усиливается  и  пр!- 
обр'Ь^таетъ  бол'Ье  злокачественный  характеръ.  Тотъ  же 
плохой,  въ  смысл-Ь  питан1я,  составъ  крови  данной  об- 
ласти причиною,  почему  при  геморс^  въ  прямой  кишк-Ь 
всегда  наблюдается  бол-Ье  или  мен-Ье  выраженный  катарръ 
ея.  Наконецъ,  одно  изъ  почти  постоянныхъ  осложнен1й  ге- 
мороя, отъ  котораго  онъ  получилъ  и  свое  назван1е, — это 
кровотечен1е.  Кровотечен1е  при  геморо-Ь  бываетъ  двоякаго 
рода:  или  оно  зависитъ  отъ    разрыва  напруженныхъ  кровью 


геморойныхъ  сосудовъ  и  узловъ,  при  чемъ  оно  бываетъ 
бол'Ье  или  мен'Ьв  обильны мъ,  или  же  оно  эависитъ  отъ 
постепеннаго  просачиван1я  крови  чрезъ  больныя*  воспален- 
ный ткани  (паренхиматозное  кровотечение),  при  чемъ  кровь 
выд'Ьляется  въ  небольшихъ  количествахъ,  обыкновенно  при- 
м-Ьшиваясь  къ  налу.  Геморой,  не  сопровождающейся  крово- 
течениями, изв^стенъ  подъ  назван  1емъ  за1^рмто10,  а  соиро- 
вождающ1йся  кровотечентями,- — открттто. 

Причины,  способстаующ1Я  возникновен1ю  гемороя,  мож- 
но разд'Ьлить  на  4   группы. 

1)  Вызывающей  застой  крот1  въ  заднепроходной  обла- 
сти- Таковы  эастойныя  явлен1я  въ  воротной  вен-Ь  печени> 
собирающей  кровь  со  всей  области  живота  и,  въ  томъ 
числЪ,  изъ  гемороидальныхъ  венъ.  Подобныя  эастойныя 
явленш  въ  воротной  вен^  имеются  обыкновенно  при  такъ 
называемомъ  брюшномъ  полнокровти,  являющемся,  какъ 
известно,  обычнымъ  посл'^дствеемъ  сидячаго  образа  жизни. 
Сопровождающее  это  состоянёе  привычные  запоры  въ  свою 
очередь  способствуютъ  развит! ю  гемороя,  всл'Ьдств1е  скопле- 
ния при  этомъ  въ  нижнемъ  отр-^зк^  толстыхъ  кишекъ  ка- 
ловыхъ  массъ,  затрудняющихъ  оттокъ  венозной  крови  изъ 
тазовой  области  и  прямой  кишки.  ДалЪе  различнаго  рода 
воспалительныя  и  иныя  опухоли  въ  области  таза, — напри- 
м-кръ,  увеличенная  всл%дств1е  воспалентя  матка,  предстатель- 
ная железа,  фибромеомы  матки,  опухоли  яичниковъ,  за- 
т^мъ  довольно  часто  беременная  матка  и  проч.,— ^вызывая 
механически  сдавливанее  сосудовъ  таза  и  всл-^дствее  этого 
затрудняя  оттокъ  крови  иэъ  нихъ,  являются  причинами 
развитая  гемороя. 

2)  Причины,  выэывающ1я  приливы  крови  къ  таэоаой 
области.  Зд^сь  снова  прежде  всего  надо  сказать  о  сидячемъ 
образ-Ь  жизни.  Продолжительное  сид-Ьн^е,  вслЪдств1е  малой 
подвижности  при  немъ  т%ла,  вызываетъ  вялое  течен1€  кро- 
ви по  т%лу,  преимущественное  накопленёе  ея  въ  области 
живота  (и  голове),  вялость  мышцъ,  въ  томъ  числ^^и  брюш- 
ныхъ,  всл-^дствее  чего  развивается  брюшное  полнокров1е  и 
запоры,  въ  свою  очередь  вызывающее  застой  крови  въ  та- 
зовой области  (1-ая  группа  причинъ  гемороя).  Съ  другой  же 
стороны,  то  же  сид'Ьн1е,  въ  особенности  йъ  мягкихъ  крес- 
лахъ,  и  всл'Ьдств1е  раздражения  и  всл^|Дств1е  согрЪвантя  та- 
зовой области,  выэываетъ  усиленный  приливъ  къ  этой 
области  артер1альной  крови  и,  въ  результат!,  еще  большее 
переполнен]е  ея  кровью*  Но  кром!  сидячей  жизни,  причиной 
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активныхъ  приливовъ  къ  тазовой  области  являются  и  мно- 
г!я  друНя  вещи,  напр.,  верховая  "^зда,  половые  эксцессы, 
излишества  въ  пищ*^  и  пить*^,  отчасти  всл'^дств!е  перепол- 
нен1я  при  этомъ  кишекъ,  а  отчасти  и  всл'Ы1Ств1е  непосред- 
ственнаго  д'кйств!я  на  прямую  кишку  н'Ькоторыхъ  пищевыхъ 
веществъ  (пряности)  и  винъ,  въ  особенности  красныхъ  (со- 
держащихъ  таннинъ),  шампанскихъ  и  проч.,  н'Ькоторыя  сла- 
бительныя  (алоэ,  ревень  и  др.)  и  т.  д. 

3)  Третья  группа  причинъ — катаръ  прямой  кишки  и 
воспален!я  въ  ея  области,  что  производить  разрыхлен!е 
тканей  и  воспален!е  сосудовъ  этой  области,  теряющихъ 
всл'Ы1Ств1е  этого  свою  нормальную  эластичность  и  способ- 
ность сопротивлен1я  вредному  вл!ян1ю  переполнен1я  ихъ 
кровью. 

4)  Предрасположенк.  Оно  можетъ  быть  насл'^дствен- 
нымъ  или  пр!обр'Ьтеннымъ  всл'1>дств1е  какъ  м'Ьстныхъ  (въ 
тазовой  области),  такъ  и  общихъ  забол'Ьван1й  организма, 
влекущихъ  за  собою  гЬ  изм'Ьнен1я  въ  гемороидальныхъ  со- 
судахъ  и  заднепроходной  области,  которыя  благопр1Ятствуютъ 
развит1Ю  гемороя. 

Изложивши  причины  и  сущность  гемороя,  перейду  къ 
его  лечен1ю. 

ЛЕЧЕН1Е. 

Радикальнымъ  лечен1емъ  гемороя  въ  публик-Ь  принято 
считать  хирургическое,  это  и1^1тит  геЛхёшш  (последнее 
приб-Ьжище)  всЬхъ  гемороидалистовъ.  Но  подобный  взглядъ 
совершенно  нев'Ьренъ.  Хирургическое  лечеше  (неосложнен- 
наго)  гемороя  заключается  въ  удален1и  оперативнымъ  пу- 
темъ  расширенныхъ  венъ  (узловъ)  и  м-Ьшковъ.  Но  оно  не 
устраняетъ  причинъ  гемороя,  которыя  могутъ  вызвать  воз- 
вратъ  бол-Ьзни,  и  д-Ьйствительно  такой  возвратъ  нер-Ьдко  и 
наступаетъ  посл-Ь  операши,  разъ  противъ  него  не  приняты 
соотв'Ьтственныя  м-^ры.  Такимъ  образомъ,  оперативное  ле- 
чен1е  есть  въ  сущности  лишь  пальятивный,  а  не  радикаль- 
ный методъ  лечен1Я  гемороя,  хотя  оно  нер-Ьдко  и  бываетъ 
неизб'Ьжнымъ. 

Рацюнальное  лечен1е  гемороя  заключается  въ  устра- 
иенги  причинъ,  вызвавшихъ  его  и  способствующихъ  его  под- 
держан1ю.  Въ  частныхъ  случаяхъ  необходимо  лечен1е  гЬхъ 
опухолей,  воспален1й  и  вообще  бол-Ьзней,  которыя  способ- 
ствуютъ  развит1ю  и  существован1ю    гемороя.  Если  причиной 


беременность,  то  конечно  надо  ждать  родовъ  и  стараться 
лишь  облегчить  страда н [е-  Въ  общихъ  случаяхъ  необходима 
воздержная  и  нормальная  жизнь,  соответственный  режимъ: 
при  существованш  брюшнаго  полнокровхя  и  запоровъ,  надо 
стараться  ихъ  устранить  соотв'ктственнымъ  образомъ  жизни» 
достаточнымъ  движен^емъ,  аъ  особенности  на  вольномъ 
воздух'Ь,  гимнастикой,  массажемъ,  соответственной  д1этой 
(фрукты,  овощи,  молочные  продукты,  особенно  простокваша, 
ржаной  хл%бъ,  грэмовскш  хл%бъ,  кофе  изъ  злаковъ,  желу* 
дей  и  проч.);  весьма  полезно  также  разнообразное  лечен1е 
водою  (купанья,  ванны,  души).  СлЪдуетъ  особенно  следить 
за  правильнымъ  стуломъ  и  въ  крайнихъ  случаяхъ  необхо- 
димо прибегать  къ  клистирамъ  и  даже  слабительны  мъ, 

Я  не  даю  зд^сь  лодробныхъ  д1этетическихъ  и  гипени- 
ческихъ  указан  1Й,  такъ  какъ  они  могутъ  быть  слишкомъ 
разнообразны,  смотря  по  особенностямъ  каждаго  даннаго 
случая,  и  къ  тому  же  они  слишкомъ  общеизвестны  и  по- 
нятны, такъ  что  каждый  можетъ  самъ  установить  асе,  ему 
необходимое  въ  жизненномъ  и  пищевомъ  режиме, 

Но1Сромед1Этетики  и  гипены,  здесь  играетъ  также  боль- 
шую роль  леппрственное  лечете.  Въ  случаяхъ  развившагося  ге- 
мороя  безъ  него  обыкновенно  незозиожно  добиться  ради- 
кальнаго  излечения  этого  недуга,  съ  его  же  помощью  часто 
удается  привести  къ  нормальному  или  къ  почти  нормально- 
му С0СТОЯН1Ю  даже  так1е  случаи  гемороя,  где  невидимому ^ 
кроме  ножа,  ничто  не  могло  бы  помочь. 

лекарственное  лечен1е  гемороя  распадается  на  обще^ 
и  местное. 

Главными  лекарствами  противъ  гемороя  являются  Срль- 
фуръ,  Н^/ксь вомикщ  Эсщлю(^ьи  Гамйчелисъ.  Оульф^р^  (ЗиНит) 
действуетъ  главнымъ  образомъ  на  венозную  систему,  систе* 
му  воротной  вены  печени,  собирающей  кровь  со  всего  ки- 
шечника. Это  типичное  средство  противъ  такъ  наэываемаго 
„брюшного  полнокровия  \  выражающагося  полнотою  и  тя- 
жестью въ  животе,  вялостью  пищеварен[я,  таердымъ  сту- 
ломъ, часто  тяжестью  въ  голове,  иногда  тупыми  болями  еъ 
ней,  ипохондрическимъ  настроен1емъ, — состояше,  обычно 
развивающееся  при  малоподвижной,  сидячей  жизни  и  въ 
тоже  время  при  хорошемъ  (и  чрезмерномъ)  питании.  Но 
обыкновенно  одного  Сульфура  бываетъ  недостаточно  для 
пол  наго  излечен1я  этого  состоян1я.  Дополнентемъ  для  него 
служить  Нукт  вомина  (Них  тот.),  действующая  на  то  же 
состояние    брюшного     полнокровия,     но     черезъ     посредство 
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нервной  системы.  Эти  два  средства,  въ  простыхъ,  неослож- 
ненныхъ,  незапущенныхъ  еще  случаяхъ,  могутъ  совершенно 
излечить  брюшное  полнокров1е  и  сопровождающ1Й  его  ге- 
морой.  Сульфуръ  прим'Ьняется  при  зтомъ  состоян1и  съ 
усп-Ьхомь  во  всЬхъ  д-Ьлешяхъ,  отъ  крепкой  тинктуры  (6)  до 
30-го  д'Ьлен1я,  Нуксъ  вомика  въ  среднихъ  и  низшихъ  д-Ьле- 
н1яхъ;  но  чаще  они  назначаются  въ  перемежку  одно  съ 
другимъ,  въ  д'Ьлен1ЯхъХЗ  до  3  сот.  Частота  пр1емовъ  раз- 
ными авторами  указывается  различная.  Н'^которые  ограни- 
чиваются только  однимъ  прхемомъ  въ  день,  напр.  одинъдень 
Сульфуръ  3,  на  другой  день  Нуксъ  вом.  3,  на  трет1й  снова 
Сульфуръ  3  и  т.  д.,  но  чаще  назначается  по  н^Ьсколько  пр1- 
емовъ  въ  день  того  и  другого  л-^карства.  Я  обыкновенно 
назначаю  Сульфуръ  12  по  одному  пр1ему  утромъ  и  вечеромъ 
или  только  одинъ  пр1емъ  на  ночь,  и  Нуксъ  вом.  2 — 3  д-Ьл., 
два -три  пр1ема  въ  день,  по  5  кап.,  и  только  въ  случаяхъ 
значительнаго  запора  назначаю  иногда  оба  л'^карства  по- 
перем-кнно  черезъ  2  часа,  при  чемъ  Сульфуръ  и  Нуксъ  вом. 
въ  этихъ  случаяхъ  даю  обыкновенно  въ  3-мъ  д-клен^и.  Нужно 
еще  помнить,  что  Сульфуръ  никогда  не  сл^дуетъ  давать 
очень  долгое  время,  а  спустя  10 — 15  дней  (вообще,  какъ 
только  зам-Ьчается,  что  онъ  перестаетъ  действовать)  д-Ьлать 
перерывъ  по  крайней  м^р^  на  такой  же  пер10дъ  времени. 

Третье  средство  отъ  гемороя,  Эскулюа^  (АезсиЫз  Ыр- 
росаз^апиш),  является  средствомъ  геморойнымъ  по  пре- 
имуществу, такъ  какъ  оно,  при  испытан1яхъ,  давало  типич- 
ные геморойные  симптомы,  какъ  то:  вялость  кишечника, 
ощущен1е  въ  прямой  кишк'Ь  полноты,  сухости,  стягивашя, 
какъ  бы  присутств1я  посторонняго  тЬла  въ  ней,  жара,  зуда 
и  даже  появлен1е  настоящихъ  гемороидальныхъ  шишекъ.  Юзъ 
считаетъ  это  средство  особенно  пригоднымъ  въ  т-к^хъ  слу- 
чаяхъ, когда  причиною  гемороя  служить  запоръ.  Но  пока- 
зан1е  это  н'Ьсколько  неопред'к^ленно,  такъ  какъ  запоръ 
обыкновенно  предшествуетъ  геморою  и  зат-Ьмъ  сопровождаетъ 
его.  По  своимъ  симптомамъ  Эскулюсъ  совм'Ьщаетъ  въ  себ^Ь 
Д'Ьйств1я  и  Сульфура  и  Нукса,  хотя  онъ  не  всегда  можетъ 
ихъ  зам-Ьнить.  Въ  случаяхъ  св-^жаго  гемороя,  по  устране- 
н1и  острыхъ  симптомовъ  прим'Ьнен1емъ  Сульфура,  Нукса  и 
др.  и  м'Ьстныхъ  средствъ  (о  которыхъ  ниже),  если  н'Ьтъ  ка- 
кихъ  либо  особенныхъ  причинъ  для  поддержан1я  геморои- 
дальнаго  состоян1я,  кром4  обычной  вялости  кишечника,  то 
ЭскулюсъХЗ — 3,  два-три  раза  въ  день,  въ  течен1е  н-Ьсколь- 
кихъ  иецЬлъ  устранитъ  всЬ    непр1ятные     симптомы,     а     въ 
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нисколько  м'Ьсяцевъ  излечитъ  совершенно  геморой.  Это 
средство  отъ  „закрытаго"  гемороя,  не  солровождающагося 
кровотеченшми,  когда  имеется  застой  крови  и  набухлость 
гемороидальныхъ  венъ>  но  н'Ьтъ  еще  р'Ьзкихъ  изменен  1й  въ 
самыхъ  сгЬнкахъ  сосудовъ  или  окружающей  ихъ  ткани, 
или  же,  когда  эти  изм'кнен1я  устранены  другими  лекарства- 
ми- На  своемъ  мЪстЪ  Эскулюсъ  превосходное  и  незам-^нимое 
средство. 

Когда  же  изм'Ьнен1я  сосудисты  хъ  ст-Ьнокъ  уже  значитель- 
ны, когда  являются  геморойныя  кровотечен1я,  тогда  является 
необходимость  въ  четвертомъ,  указанномъ  мною  противъ 
генороя,  средстве»,  д'^йств1е  нотораго  особенно  очевидно  для 
новичковъ  и  нев-Ьрующихъ,  такъ  какъ  оно  проявляется  до- 
вольно быстро.  Это  Гамамеяисъ  (НашашеИе  71г^|шса), 
Гамамелисъ  назначается  какъ  внутрь,  черезъ  1^ — 2  часа, 
смотря  по  силЪ  кровотечен1я,  по  5 — -10  кап.Х^^^З'Г'о  Д'Ьле- 
Н1Я  (лу*1ше  всего  1  сот.  дЪлен^е,  мое  любимое  д%лен1е),  до 
остановки  кровотечения,  такъ  и  наружно,  въ  форм-Ь  мази 
(1  часть  на  10  частей  вазелина  или  другого  жира)  или 
св-Ьчекъ  (съ  масломъ  какао  \  для  уменьшенш  нап  ряжен  1я  и 
бол-Ьзненности  геморойныхъ  шишекъ.  Выпавш1я  шишки  надо 
стараться  ввести  внутрь  и,  посл-^  вправлензя  ихъ,  въ  особен* 
ности*  если  он%  легко  выпадаютъ  обратно,  необходимо  по- 
лежать минутъ  5  на  боку  или  на  спин-Ь,  Мазь  Гамаме- 
лисъ не  только  уменьшаетъ  острое  аоспален1е  и  на- 
пряжен1е  геморойныхъ  шншекъ,  но  она  полезна  также  и 
противъ  воспалительнаго  состояния  сосудистыхъ  ст^нокъ; 
подъ  ея  вл1ян1емъ  он-Ь  мало  по  малу  пр10бр'Ьтаютъ  свою 
нормальную  резистентность  и  эластичность:  поэтому  ее 
сл'Ьдуетъ  употреблять  все  время,  пока  въ  заднемъ  проходе 
и  прямой  кишк^  прощупываются  узловатыя,  утолщенный, 
плотныя  жилки;  только  когда  они  станутъ  мягки  и  небо- 
л-Ьзненны,  можно  прекратить  при м-Ьнен^е  мази.  Для  бол^е  вы- 
соко росположенныхъ  сосудовъ  удобнее  применять  то  же 
л-^^карство  въ  вид-!,  св^чекъ  (1  —  2  свечки  въ  день).  Вну- 
треннее употреблен1е  лекарства  (въХЗ—3  д%лен1яхъ)»  два- 
три  пр1ема  въ  д^нь,  также  способствуетъ  скорейшему  раз- 
решению воспалительна  го  состояния  венъ* 

Вотъ  главн%йш1я  лекарства  противъ  гемороя,  съ  по- 
мощью которыхъ  въ  огромномъ  большинстве  случаевъ  не 
только  можно  избегнуть  ножа,  но  и  совершенно  освободить- 
ся отъ  этой  болезни.  Нужны  только  добрая  воля  и  постоянство* 
чтобы  принимать  лекарства  достаточно  долго,  а  не  бросать 
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ихъ,  какъ  только  сд-Ьпается  лучше;  необходимо  тоже,  конеч- 
но, изменить  и  образъ  жизни    соотв'ктственнымъ  образомъ. 

Вышеприведенный  способъ  лечен1Я  гемороя  я  испы- 
талъ  на  себ^,  л-^тъ  15  т.  назадъ.  Подъ  влхяшемъ  Сульфура, 
Нуксъ  вомики  и  мази  Гамамелисъ  у  меня  исчезла  нед'^ли  въ  2 
довольно  тяжелая  форма  гемороя  (правда,  еще  не  запущен- 
наго).  Эскулюсъ  уничтожилъ  всяк1е  сл'Ьды  его  и  привелъ  д-Ь- 
ятельность  кишечника  въ  такое  исправное  состоян1е,  какою 
она  раньше  никогда  не  отличалась.  Посл-к  того  у  меня 
2  раза  были  рецидивы,  но  исчезали  въ  н-ксколько  дней  отъ 
Эскулюса  (2 — 3  раза  въ  день)  и  мази  Гамамелисъ. 

Я  резюмирую  вкратце  сказанное  мною  относительно 
гечен1я.  Итакъ,  въ  случаяхъ  начинающагося  только  гемо- 
роя вполн-Ь  достаточно  бываетъ  принимать  одинъ  только 
Эскулюсъ,  2 — 3  раза  въ  день,  въ  течен1и  2 — 3  м-Ьсяцевъ, 
до  исчезновен1я  всЬхъ  бол-кзненныхъ  симптомовъ.  Если 
имеется  вполн-Ь  развивш1йся  „закрытый"  геморой,  ^'о  не- 
обходимо начать  л'кчен1е  Сульфуромъ  и  Нуксъ  вомикой  и 
смазывать  шишки  мазью  Гамамелисъ,  обязательно  стараясь 
ихъ  вправлять  при  этомъ  внутрь.  Когда  бол-кзнь  значитель- 
но улучшится,  -  на  что  необходимо  въ  среднемъ  отъ  2  нед. 
до  2 — 3  и  бол-Ье  м'Ьсяцевъ,  -лечен1е  закончить  Эскулюсомъ 
въ  течежи  2 — 3  и  даже  6  м-Ьс,  смотря  по  длительности 
бол-Ьзни.  Если  им-Ьется  геморойное  кровотечеше  („откры- 
тый" геморой),  то,  кром-Ь  предыдущихъ,  надо  давать  еще 
Гамамелисъ.  Напр.,  Сульфуръ  утромъ  и  вечеромъ,  а  Нуксъ 
и  Гамамелисъ,  или  же  Эскулюсъ  и  Гамамелисъ,  чрезъ  1 — 2 
часа  поперем-к^нно.  Когда  кровотечен1е  прекратится,  Гама- 
мелисъ можно  оставить  или  же  давать  его  2 — 3  раза  въ 
день  ради  воспален1я  сосудовъ. 

Однако  же  геморой  бол'Ьзнь  слишкомъ  разнообраз- 
ная, какъ  по  причинамъ  своего  возникновен1я,  такъ  и  по 
отд-Ьльнымъ  частнымъ  симптомамъ  своего  проявлен1я.  По- 
этому, кром-Ь  указанныхъ  средствъ,  при  геморо-Ь  весьма 
нер-Ьдко  бываетъ  необходимо  прим'к|Нен1е  и  многихъ  другихъ, 
изъ  которыхъ  я  укажу  главн'Ьйш1я,  а  также  разберу  н^Ько- 
торые  отдельные  случаи  проявлен1я  гемороя    и  ихъ  лечен1е. 

Кром-Ь  Гамамелиса,  свойствомъ  разр-Ьшать  воспален1я 
сосудистыхъ  (венозныхъ)  ст-^нокъ  обладаетъ  также  Пульса- 
тилля  (Ри18а1111а),  которая  и  можетъ  быть  поэтому  употре- 
бляема, вм-к^сто  Гамамелиса,  какъ  внутрь  (3 — 6  д4л.),  такъ 
и  наружно,  въ  вид'Ь  мази  и  св'Ьчекъ,  когда  имеется  уплот- 
нен1е  венъ  и  н'Ьтъ  особенно  сильнаго  кровотечен1я.  Этол-Ь- 


М  3. 


ГЕМОРОЙ    и    ЕГО    ЛЕЧЕН1Е* 


карстэо  особенно  пригодно  у  женщинъ,  такъ  какъ  оно 
обладаетъ  также,  какъ  известно,  значительным ъ  д^йствшмъ 
на  матку  и  ея  придатки,  тоже  нер1в^дко  страдающая  при  геморо'Ь. 

Другое  довольно  важное  лЪкарство.  тоже  приы-^няю* 
щееся  по  преимуществу  у  женщинъ  и  зам'^няющее  для  нихъ 
во  многихъ  случая хъЭскулюсъ»  это — Коллинашиг  (СоШпаопза 
сапас!).  X  ^ — ^*  лучше  всего  2  д^л.  Она  пригодна  при  запо- 
ре и  геморо'Ь  всл4дств1е  вялости  прямой  кишки  застой  наго 
характера,— состояние*  особенно  часто  наблюдаемое  при  бе- 
ременности, всл%дств1е  задержки  оттока  крови  изъ  области 
прямой  кишки  увеличенной  маткой.  Это  средство  пригодно 
при  конгестивныкъ  (зависящих^  отъ  прилива  и  застоя  кро- 
ви) явлен[яхъ  всей  вообще  тазовой  области,  въ  томъ  числ'Ь 
конечно  и  матки  съ  ея  придатками.  Но  его  же  можно  упо- 
треблять и  у  мужчинъ  при  явлен1яхъ,  аналогичныхъ  т4мъ, 
при  которыхъ  показанъ  Эскулюсъ,  т.  е,  когда  им'Ьются  за- 
стой ныя  явлен! я  и  расширение  сосудовъ  заднепроходной  об- 
ласти, съ  запорами  всл-Ьдств^е  вялости  кишекъ,  но  н%тъ 
особенно  р-Ьзкаго  нарушения  ли  въ  состоян1И  сосудистыхъ 
ст'Ьнокъ,  НИ  въ  кровообращен1и  и  иннервац1и  брюшной 
области. 

При  болящи]^ъ  геморойннхъ  шишкахъ,  кром-Ь  мазей 
Гамамелисъ  и  Пульсатиллы  употребляются  еще  мам*  изъ 
Белладонны р  Эскулюса,  Пеон1и  (особенно  при  трещинахъ  и 
изъяэвлен1якъ  шишекъ),  Сульфура  и  др. 

Противъ  боли  аъ  крестце — втиран1я  олойелйошма  Гва- 
ко,  Гамамелисъ,  Русъ  и  др. 

При  отд^льныхъ,  части ыхъ  симптомахъ  гемороя  мо- 
гутъ  потребоваться  еще  слйд.  средства: 

При  к'рштмеиеши,  кром"Ь  Гамамелиса,  часто  необходи- 
мы еще  сл^дующ1я  л-Ькарства:  Миллефолгумв  {ШИШоНит), 
1—2  д%л**  при  кровотеченш  всл1дств]е  знанительнаго  при- 
лива крови;  ЛцгиХ  г^^^ьфцрынумп  (Ас1с1.  5и1!иг1сО  1 — 3,  при 
небольшихъ,  но  упорныхъ,  длительныхъ  кровотечен1яхъ; 
Анч^^  мцршш,  (Ас  типа!/)  3 — 6,  при  подобныхъ  же  со- 
стоян1яхъ;  наконецъ  Фосфара  (РЬозрЬотЕ)  6—30  при  общей 
наклонности  больного  къ  кро8отечен1ямъ. 

Волйщиь  штшси:  Въ  острыхъ  случаяхъ  зд%сь  быстрее 
всего  дМствуютъ  Лн^ши}т  Х^ — ^  и  Белладвнна  Х^^З, 
въ  частыхъ  пр1емахъ,  черезъ  ^'з— 1  ч,,  и  мази  изъ  этихъ 
лекарствъ,  а  также  Л1^дъ  на  шишки,  (хотя  посл%дн1й  не  сл%- 
дуетъ  долго  прим-ЬнятьУ,  Дал-Ье  Гамамелиса  1 — 2,  Эск^^люеп 
ХЗ — ^3  тоже  довольно  быстро  успокаиваютъ  боли    въ  шиш- 
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кахъ.  Для  Эскулюса  особенно  характерны  тупыя,  стр^ляю- 
Щ1Я  боли  въ  крестц'Ь  и  чувство  сухости  въ  прямой  кишк-Ь. 
При  ущемленги  шишекъ  необходимо  ихъ  вправлеше  и  тЬ 
же  лекарства,  а  также  Мезереумъ  (Мегегеит)  ХЗ — 3. 

При  мен-Ье  острыхъ  случаяхъ:  АциЬ.  нитрик.  ХЗ — 3 
(особенно  при  трещинахъ),  Сулъфурв  3 — 6,  АрсениквЗ — 12. 

При  трещинахъ  задняго  прохода:  Ац,  нишрикумь 
ХЗ — 3 — 12,  Эскулюсь  ХЗ — 3,  Игнацгя  (1дпа11а)  3 — 6,  Гра- 
фить (ОгарЫ^ез)  ХЗ — 6,  Седумг  акре  (Зеёит  асге)  1 — 3; 
мази  Гамамелисъ,  Белладонна,  Эскулюсъ  и  др.  Трещины 
зачастую  держатся  очень  упорно,  легко  могутъ  повести  къ 
нарывамъ  въ  заднепроходной  области  и  потому  он-Ь  всегда 
требуютъ  врачебнаго  вниман1я  и  серьезнаго  лечен1я. 

При  катарть  прямой  нишки,  при  чемъ  геморой  обык- 
новенно сопровождается  не  запоромъ,  а  поносомъ  съ  зна- 
чительнымъ  выд'Ьлен1емъ  слизи,  лучшимъ  средствомъ  яв- 
ляется Алоэ  (А1оё)  1 — 3,  которое  при  данной  форм-Ь  гемо- 
роя,  развивающагося  на  почв-Ь  м-Ьстнаго  катара,  часто  мо- 
жетъ  зам-Ьнить  и  сд-Ьлать  излишними    всЬ     друпя  средства. 

Для  Алоэ  характерно  выпячиван1е  геморойныхъ  ши- 
шекъ въ  вид-Ь  синихъ  виноградныхъ  ягодъ,  улучшен1е  отъ 
холодныхъ  компрессовъ,  ухудшен1е  отъ  движен1я  и  незначи- 
тельное кровотечен1е.  При  слизистомъ  геморо-Ь,  сопровож- 
дающемъ  катаръ  прямой  кишки,  полезенъ  также  ЛикоподШ 
(ЬусоросИит)  ХЗ — 6. 

Для  устранен1я  вялости  кишеть  кром-Ь  вышеприведен- 
ныхъ,  иногда  требуются  еще  и  друпя  средства,  какъ  напр., 
сл'Ьдующ1я:  Плюмбумз  (Р1итЬит)  3 — 12,  Плюмб.  ацет, 
(Р1итЬ.  асе!.)  ХЗ — 12,  Натр,  холеин,  (На1гит  сЬоЫтс.) 
ХЗ — 6,  Графить  ХЗ — 30,  ЛикопоЫумъ  (Ьусорос!.),  ХЗ — 30, 
Иарбо  вегет,  (СагЬо  уед.)  ХЗ — 30,  Отумг  (Ор1ит)  3 — 12 
и  др.  (по  2 — 3  пр1ема  въ  день  и  р-Ьже).  Век  эти  средства, 
по  мн'Ьн1ю  многихъ  авторовъ  и  моимъ  личнымъ  наблюде- 
Н1ямъ,  оказываются  д'Ьйствительн'Ье  въ  бол-^е  высокихъ  д-Ь- 
лен1яхъ. 

Для  гемороя,  развивающагося  у  беуеменныхъ,  всл-Ьд- 
ств1и  сдавливан1я  сосудовъ  тазовой  области  увеличенною  мат- 
кою, а  также  и  отъ  запоровъ,  развивающихся  у  беремен- 
ныхъ  всл'Ьдств1е  задержки  отъ  той  же  причины  каловыхъ  массъ 
въ  прямой  кишк'Ь,  особенно  рекомендуется,  какъ  указано 
выше,  Коллинсонгя  (Со1Ип8оп1а  сапас!.)   1 — 3. 

Воли  въ  поясницть  гемороидальнаго  происхожден1я 
успокаиваются  втиран1ями  оподельдоковъ   (Гвако,  Русъ,  Га- 


мамелнсъ,  Аконитъ^  Белл  ад.  и  др.)  и  мазей  изъ  т%хъ  же 
веществъ,  а  также  массажемъ^  соотв^тстаеннымъ  водол'Ьче- 
шемъ.  электризашями  и  проч. 

Общая  слабость  часто  требуетъ  назначен1я  обычныхъ 
при  ней  средствъ:  Арсениаумп  {Агзепш.)  3^ — 6,  Хина  (СЫпа) 
1 — 3 — 12|   Феррумд  (Регшт)  Х^^^  ^  ДР- 

Вс^  эти  л-^карства  даются,  конечно,  смотря  по  слу- 
чаю^  въ  бол^е  или  мен^е  частыхъ  пр1емахъ^  н&пр.,  въ 
острыхъ  случая  хъ  нерезъ  7а — ^  часъ,  въ  хроническихъ  1  — 
2—3  раза  въ  день.  Начинать  лучше  всегда  съ  бол'Ье  высо- 
кнхъ  д'Ьленш  и  эат-Ьмъ,  въ  случае  нед'Ьйствительности  мхъ, 
переходить  къ  болЪе  низкимъ.  Мною  указаны  наиболее 
употребительныя  д^лен1я. 

Если  причиной  гемороя  служить  забол'Ьэан1е  другихъ 
органобъ,  напр.  тазовыхъ,  печени,  кишекъ  и  проч,,  то  ко- 
нечно лечеМе  должно  быть  направлено  также  {и  даже  преж- 
де всего)  противъ  ихъ  болезней:  Подофиллинъ,  Гепаръ, 
Бр10н1я,  Ликоподгй  (при  бол^зняхъ  печени);  Сеп1я,  Графить, 
Гидрастисъ^  Коллинсон1я  и  др.(при  бол'Ьзняхъ  матки)   и  т.    д. 

Если  шишки  настолько  развитЫ|  что  даже  продолжи- 
тельное (въ  течен1е  3-6  м%с.)  лечен1е  ихъ  не  приноситъ 
улучшения,  то  ничего  бол'Ье  не  остается,  какъ  удаление  ихъ 
оперативны мъ  путемъ.  и  въ  такомъ  случае  не  сл-^дуетъ  и 
откладывать  необходимой  операц1и,  посл%  которой  необхо- 
димо сразу  же  начать  серьезное  общее  и  м/Ьстное  лечен1е, 
чтобы  избежать  возврата  бол-Ьэни. 

Часто  посл-Ь  печен! я»  вместо  шишекъ,  остаются  толь* 
ко  кожные  нЬшки  (капшуки);  они  получаются,  какъ  сказано» 
вът-1>хъ  случаяхъ/когда  кожа,  покрывавшая  шишки  настоль- 
ко потеряла  свою  эластичность,  что  уже  не  можетъ  бол^е 
принять  възтихъ  м-Ьстахъ  своей  первоначальной  формы*  Эти 
м%шки  проще  всего  было-бы  удалять  оперативнымъ  путемъ. 
Операц1я  ихъ  очень  легка  и  не  представляетъ  никакой  опас- 
ности. Но  такъ  какъ  они  не  причиняютъ  больному  осо- 
беннаго  безпокойства,  то  обыкновенно  оставляются  имъ 
беэъ  всякаго  внимания  и  врачебнаго  вм%шательства. 

Въ  посл-Ьднее  время  въ  медицинскую  практику  введенъ 
новый  методъ  электризащи, — переменными  токами  большой 
частоты  (Несколько  сотенъ  тысячъ  перерывовъ  въ  секунду) 
и  большого  напряжен1Я,  такъ  наз.  токами  Тесли— д- Арсон- 
валя  (по  имени  ученыхъ,  раэработавшихъ  волросъ  объ 
ихъ  полученш  и  д'Ьйств1и  ихъ  на  организмъ).  Токи  зти»  въ 
противоположность    обычнымъ  перем-Ьннымъ    токамъ  (фара- 
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дическимъ),  совершенно  не  действуя  на  мышечно-двигатель- 
ную  и  чувствительную  нервныя  системы,  обладаютъ  энергич- 
нымъ  д'Ьйств1емъ  на  сосудодвигательную  и  трофическую 
(зав-Ьдующую  питан1емъ  тканей)  нервную  систему,  т.  е. 
д-Ьйствуютъ  въ  томъ  же  направлен1и,  какъ  и  Сульфуръ,  Га- 
мамелисъ,  Пульсатилля,  Фосфоръ  и  др.  подобныя  средства. 
Токи  эти  вошли  въ  медицинскую  практику  всего  л-Ьтъ  10 
— 12,  посл-Ь  изсл'Ьдован1я  ихъ  физ10логическаго  д%йств1я 
Парижскимъ  профессоромъ  д'Арсонвалемъ,  отъ  имени  кото- 
раго  и  терапевтическое  ихъ  прим'Ьнен1е  получило  назван1е 
д'арсонвализаши  или  арсонвализац1и.  Уже  изъ  характера 
д%йств1Я  этихъ  токовъ  Можно  было  предположить  к  рпоп 
о  необходимой  полезности  ихъ  прим'Ьнен1я  при  геморой- 
номъ  С0СТ0ЯН1И.  и  действительно,  въ  посл'Ьдн1е  2 — 3  года 
появилось  много  наблюдешй  объ  ихъ  благотворномъ  Д'Ьйств1и 
на  геморой.  Это  д'Ьйств1е  пришлось  наблюдать  и  пров-Ьрить 
на  практике  также  лично  и  мн-Ь.  Подъ  вл1ян1емъ  этихъ 
токовъ,  особенно  при  прим%нен1и  ихъ  маетно,  помощью  осо- 
баго,  спещально  для  этой  ц-кли  изобр-Ьтеннаго  наконечника, 
гемороидальные  сосуды  быстро  пр1обр'Ьтаютъ  свою  нор- 
мальную эластичность  и  нормальные  разм'кры,  геморойныя 
шишки  сокращаются,  боль  въ  нихъ  и  воспалительное  со- 
стояше  проходятъ,  даже  трещины  задняго  прохода  скоро 
заживаютъ,  кожа  тоже  пр1обр'Ьтаетъ  нормальную  эластич- 
ность, и  въ  результат'^  очень  скоро  (часто  посл-Ь  10 — 15 
сеансовъ,  а  иногда  и  того  меньше)  шишки  исчезаютъ  и 
вм'Ьст'Ь  съ  ними  исчезаютъ  всЬ  явлен1я  гемороя.  Не  муд- 
рено, что  въ  аллопат1и  этотъ  методъ  лечен1я  гемороя 
занялъ  почетное  м-Ьсто  радикальнаго  отъ  него  сред- 
ства, наравн-Ь  съ  хирургическимъ  методомъ,  и  ста- 
вится даже  (и  *  вполн-Ь  справедливо)  выше  этого  посл-Ьд- 
няго,  такъ  какъ  съ  помощью  его  можно  д'Ьйствитель- 
но  возстановить  нормальныя  услов1я  жизнед-Ьятельности 
забол-Ьвшей  области.  Мы,  гомеопаты,  можемъ  достигать 
и  достигаемъ  т-Ьхъ  же  результатовъ  и  помимо  токовъ 
д'Арсонваля.  Но  и  для  насъ  они  представляютъ  боль- 
шой интересъ,  во  первыхъ,  съ  теоритической  стороны,  такъ 
какъ  д'Ьйств1е  ихъ  есть  въ  сущности  гомеопатическое,  а  во 
вторыхъ,  и  съ  чисто  практической  стороны:  увеличивая 
нашъ  арсеналъ  противогеморойныхъ  средствъ.  Въ  моей 
практик'Ь  они  часто  усиливали  и  ускоряли  Д'1)йств1е  гомео- 
патическихъ  л-к^карствъ,  особенно  въ  случаяхъ  упорныхъ  и 
запущенныхъ.  Кром-Ь  того,  по    своей     простот-к^    приложен1Я 


и  относительной  быстроте  д'^йств1я,  они  особенно  пригодны 
у  больны  хъ  нетерп'Ьливыхъ  и  не  любящихъ  возиться  съ  пЬ- 
карствами.  Единственное  ихъ  неудобство^громоздкость  и  до- 
роговизна приборовъ,  служащихъ  для  получен1й  атихъ  токовъ. 

Осложнен1е  гемороя  нарывами  и  фистулами  въ  об- 
ласти залняго  прохода  представляетъ  очень  опасное  ослож- 
нен1е,  которое  въ  больщомъ  числ^  случаевъ  не  можетъ 
быть  устранено  одними  внутренними  средствами  и  зачастую 
требуетъ  помощи  опытнаго  хирурга.  Изъ  лекарствъ  прино- 
сить большую  пользу  обычныя  въ  подобныхъ  случаяхъ:  Яа- 
^епдулп^  ГидрасшисБ  и  др.  — снаружи,  для  компрессовъ  и 
промывай! и, — и  Гепарз,  Силицеа^  Ме^жур.  сол.у  год.,  Кальн, 
фосфор.,  юдшла,  ф.тюор.^  Сульфу^т  и  др.— внутрь:  вообще 
л^^карства,  обычно  применяемый  при  всякаго  рода  нары- 
вахъ  и  нагноек1яхъ  въ  любой  области  т-Ьла. 

Но  повторяю,  если  своевременно  начать  лЪчить  ге- 
моройт  то  не  только  можно  изб"Ьгнуть  вс%хъ  этихъ  пепр!- 
ятныхъ  осложнен! и»  въ  которыхъ  иногда  не  можетъ  уже 
помочь  и  опытный  хирургъ,  но  и  довести  свой  кишечникъ 
очень  часто  до  состоянш  пол  наго  здоровья.  Лицо,  разъ  пе- 
ренесшее геморой,  всегда  бываетъ  предрасположено  къ  но- 
вому забол-^ванш  имъ  въ  большей  степени,  нежели  до  пер- 
вонанальнаго  своего  забол-Ьван^я*  и  возвраты  болезни  обык- 
новенно (хотя  и  не  всегда)  изл-Ьчиваются  трудн-^е  перво- 
начальнаго  забол'Ьван1я:  почему  никогда  не  сл^дуетъ  запускать 
гемороя  и  надо  начинать  его  л^ченш,  какъ  только  появятся  пер- 
вые  его  признаки.  Въ  виду  этого  сл^дуетъ  обращать  особенное 
вниман1е  на  привычные  запоры^  всл-^дъ  за  которыми  обыкно- 
венно развивается  геморой,  и  стараться  устранить  ихъ  соот- 
в*ктственными  Д1ЭТ0Й,  общимъ  режимомъ  и  л^Ькарствами, 
не  прекращая  л%чен[я  до  т-^хъ  поръ,  пока  д"Ьятельность  ки- 
шечника не  возстановится  окончательно.  Меп5  $апа  1п  сог- 
роге  запо  (здоровый  умъ  въ  здоровомъ  тЪл'Ь^),  говорили 
древн1е  римляне.  Привычные  запоры  и  геморой  часто  наб- 
людаются у  лицъ,  работающихъ  умственно  и  часто  здо- 
ровыхъ  во  всЬхъ  остальныхъ  отношен1яхъ.  Но  присут- 
ств1е  у  нихъ  зтихъ  болЪзней  вл1яетъ  крайне  угнетаю- 
щимъ  образомъ  на  ихъ  умственную  работоспособность* 
Достижен1е  для  такихъ  лицъ  идеала,  выраженнаго  въ 
римской  поговорке,  которой  древн1я  культурныя  нац1и, 
какъ  греки,  римляне  и  др.,  придавали  важное,  даже  госу- 
дарственное значен1е,  вполнЪ  достижимо.  Нужно  только  по- 
больше 8ниман1я  къ  своему  здоровью* 
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Очерки  клинической  фармакологи. 

Д-ра  Е.  2Уа5Л'а. 

Переводъ  съ  англ1йскаго  д-ра  К.  Дюкова, 
(11родолжен1е*). 

Са1сагеа  8и1Гиг1са.  Калькареа  сульфурика. 

Это  ОДНО  изъ  такъ  называемыхъ  Шюсслеровскихъ  тка- 
невыхъ  средствъ,  хотя  и  неособенно  хорошо  изв-Ьстное,  но 
д-Ьйствующее  почти  въ  томъ  же  направлен1и,  какъ  и  Гепаръ 
сульфургюг.  Я  им'Ьлъ  однажды  случай  страдан1я  сильными  бо- 
лями и  днемъ  и  ночью  въ  области  почекъ.  Им-клось  боль- 
шое выд'Ьлен1е  гноя  въ  моч-Ь,  которое  существовало  много 
дней  и  очень  сильно  ослабило  больного.  Одинъ  изъ  Чикаг- 
скихъ  спешалистовъ,  на  основан1и  изсл'Ьдован1я  мочи,  опре- 
д-Ьлилъ  зд-Ьсь  Брайтову  бол-Ьзнь.  Я  приписалъ  Калькареа 
сульфурика  12,  и  подъ  ея  вл1ян1емъ  больной  сталъ  тотчасъ 
выздоравливать  и  очень  скоро  поправился  совершенно.  Съ 
Т'Ьхъ  поръ  я  находилъ  это  средство  хорошимъ  при  обиль- 
ныхъ  нагноен1яхъ  въ  различнаго  рода  случаяхъ.  Вотъ  все, 
что  я  знаю  объ  этомъ  средств-Ь. 

Са1сагеа  ИурорИозрИопса.  Калькареа  гипофосфорика. 

Мн^»  пришлось  разъ  им-Ьть  такой  случай.  У  восьми- 
л-Ьтняго  мальчика  было  н-Ьсколько  (четыре  или  пять)  нары- 
вовъ  въ  области  кол'Ьннаго  сустава.  Изъязвлен1емъ  пора- 
жена была  и  большеберцовая  кость,  которая  представля- 
лась полуизъ-Ьденной  и  отд-^лившхй  кусокъ  ея  былъ  ясно  ви- 
д'Ьнъ  на  поверхности.  Маленьк1й  пашентъ  былъ  очень  исто- 
щенъ,  не  им'Ьлъ  никакого  аппетита  и  былъ  бл'Ьденъ  какъ 
покойникъ.  Я  сказалъ  матери,  что,  по  моему,  зд-Ьсь  нуженъ 
хирургъ,  но  что  до  операщи  я  попробую  улучшить  его  общее 
состоян1е.  Я  вспомнилъ,  что  н'Ьсколько  л-Ьтъ  тому  назадъ 
читалъ  о  случаяхъ  изл'Ьчен1я  д-ромъ  ЗеаНез'омъ  нарывовъ 
этимъ  средствомъ  и  р-Ьшилъ  испытать  его  въ  данномъ  случа'Ь. 

Я  прописалъ  первое  растиран1е,  по  одному  грану  въ 
день.  Спустя  нед-клю  я  нашелъ  большую  перем-Ьну  къ  луч- 
шему. Л-^карство  продолжалось  и  больной  быстро  и  хорошо 
поправился,  за  исключен1емъ  лишь  того,  что  большеберцовая 
кость  оказалась  немного  изогнутой. 

')  См,  В'Ьстникъ  Гомеоп,  Медицины,  1904  г,,  стр.  43. 


Посл^  того  я  назначалъ  это  средство  при  очень  боль- 
шихт»  нарывныхъ  опухоляхъ,  при  чемъ  гной  совершенно 
всасывался  безъ  всякаго  вскрытш  нарыва,  Въ  одномъ  слу- 
чае было  поражен1е  бедра,  которое  было  признано  спеша- 
листомъ  неизл'Ьчимымъ. 

Различный  соединен1я  Калькареи  заслуживаютъ  того,  что- 
бы ихъ  хорошенько  поиспытать  для  опред*Ьлен1я  для  кажда- 
го  изъ  нихъ  точнаго  м'Ьста.  Это  также  необходимо  и  для 
соединешй  КаЛ1Йныхъ,  Магнезшныхъ,  Натр1евыхъ,  Мерку- 
р1альныхъ  и  т.  д. 

ВгарИПез.   Графитъ. 

Главная  руководящая  характерная  черта  этого  сред- 
ства представляется  кожными  симптомами. 

Ноупе  опредЪляетъ  ее  довольно  правильно:  „Мокну- 
щая сыпь,  выделяющая  густую  медоподобную  жидкость". 
Она  можетъ  быть  на  любомъ  м^ст%  т'Ьла,  но  особенно  на 
ушахъ  и  за  ушами,  на  голове,  лиц'Ь,  в'Ькахъ,  половыхъ 
частяхъ.  Я  им-Ьлъ  однажды  случай  экземы  на  голеняхъ»  ко- 
торая существовала  бол^е  двадцати  л^тъ.  Это  было  у  ста- 
рой ожир'Ьвшей  женщины,  а  это»  кстати  сказать,  какъ  разъ 
так1Я  лица,  у  которыхъ  это  средство  найдено  наиболее 
д-Ьйстаительнымъ, 

Я  далъ  ейр  въ  виду  сильнаго  жжения  въ  ступняхъ, 
пр1еиъ  Сульфу-ра  высокаго  д-^лен^я.  Въ  двЪ  или  три  нед'Ь- 
ли  высыпь  развилась  на  всемъ  т^л-Ь  съ  выд-Ьлен^емъ  густой 
вязкой  жидкости.  Одна  доза  Графита  высокаго  д-^лешя,  въ 
сухомъ  видЪ,  привела  не  только  къ  изл%чен1ю  экземы  на 
голеняхъ,  но  и  кожа  пргобр^ла  чисто  д-^тскую  мягкость. 

Иногда  такую  форму  принимаетъ  рожа,  которая  въ 
этихъ  случаяхъ  наклонна  къ  частымъ  возвратамъ.  Обыкно- 
венно бываетъ  такъ,  что  врачи^  въ  виду  такихъ  возвратовъ, 
считаютъ  случай  на  псорической  подкладк-Ь  и  готовы  дать 
Сульфуръ.  Но  не  сл^дуетъ  впадать  въ  такую  ошибку  и  счи- 
тать, что  зд-^сь  необходимъ  Сульфуръ  въ  виду  егосильныхъ 
протйвопсорныхъ  средствъ  или  потому  что  „видимо  показанныя 
средства  неоказываютъ  д'Ьйств1я\  Сульфуръ  не  единственное 
протнвопсорное  средство  и.  если  есть  показания  для  Гра- 
фита, то  онъ  и  будетъ  нужнынъ  средствомъ.  Однимъ  сло- 
вомъ,  не  слЪдуетъ  прописывать  противъ  псоры,  какъ  та- 
ковой, только  по  одному  ея  названш,  помимо  изв'Ьстныхъ 
показан1й>  И  Графить  такое  же  могучее  противопсорное 
средство,  какъ  и  Псоринг,   Ликотдгумъ^  Кавстинумь  и  дру- 
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пя.  Симптомы  и  въ  этомъ  случа-Ь  должны  р-Ьшать  выборъ 
средства,  какъ  и  во  всякихъ  другихъ. 

Чтобы  еще  показать  чудесное  противопсорное  свойство 
этого  средства,  приведу  другой  случай  изъ  моей  практики. 
Это  былъ  трехл4тн1й  мальчикъ  съ  экземой  на  голов-Ь.  Его 
л-Ьчили  аллопаты  местными  средствами  и  экзема  исчезла; 
но  вскорости  появилось  упорное  воспален1е  тонкихъ  и  тол- 
стыхъ  кишекъ.  Врачи  не  придали  значен1я  тому,  что  у  ре- 
бенка передъ  т-Ьмъ  была  экзема,  и  въ  виду  упорства  пора- 
жен1я,  приняли  его  за  бугорчатку  кишечника.  Я  былъ  при- 
глашенъ  потому,  что,  если  бы  не  было  пользы,  то  не  будетъ 
по  крайней  м-к^р-Ь  и  вреда. 

Ребенокъ  былъ  сильно  исхудавш1й,  съ  плохимъ  аппе- 
титомъ,  очень  безпокойный  и  испражнялся  бурой  жидкостью 
съ  прим-Ьсью  непереваренныхъ  веществъ  и  невыносимаго 
запаха.  Принимая  во  внимаше  истор1ю  скрыт1я  экземы,  я 
прописалъ  Графишь  6  тысячи.  (^еп^сЬеп'а)  и  черезъ  корот- 
кое время  больной  совершенно  выздоров-Ьлъ.  Псоринумг 
им-Ьегь  такой  же  стулъ,  какъ  и  въ  данномъ  случа'Ь,  но 
высыпи  того  и  другого  средства  различны  и  зд-Ьсь  она  бол-Ье 
соотв'Ьтствовала  Графиту.  Еслибы  представился  случай  та- 
кой-же  длительности,  но  не  было  высыпи,  то  я  могъ  бы 
подумать  о  Хгштъ,  въ  виду  крайняго  ослаблен1я  организма 
всл-Ьдствхе  продолжительной  потери  соковъ,  такъ  какъ  это 
средство  им-^етъ  такое  же  грязнобурое  вонючее  жидкое 
испражнен1е.  Такимъ  образомъ  мы  должны  принимать  во 
вниман1е  всЬ  явлен1я  случая,  все  равно,  есть  ли  псора  или 
н'Ьтъ.  Въ  хроническихъ  случаяхъ,  гд'Ь  приходится  остано- 
виться на  Графипиь,  мы  можемъ  им-Ьть  въ  виду  еще  пора- 
жен1я  вгькь  такого  же  экзематознаго  характера,  какъ  и 
экзема  на  голове»,  за  ушами  и  т.  д. 

Отм-^чу  еще:  „экзема  в'Ькъ,  высыпь  мокнущая,  потре- 
скавш1еся  края  в'Ькъ  покрыты  корочками  и  струпьями".  При 
Сульфурт  края  в-Ькъ  очень  покрасн'Ьвш1е.  ВсЬ  отверст1Я 
при  Сульфурт  очень  красны.  Графить  стоитъ  выше  всЬхъ 
средствъ  противъ  экзематознаго  поражен1я  в'к>къ.  Зат-Ьмъ 
идетъ   Стафисагргя. 

Графить  одно  изъ  лучшихъ  средствъ  при  поражен1яхъ 
задняго  прохода.  Мы  указали  только  что  на  характеръ 
испражнен1й,  характерныхъ  для  Графита.  Впрочемъ,  чаще 
поноса  бываетъ  запоръ.  Испражнен1я  узловаты  и  обильны, 
комки  иногда  обвиты  жилками  слизи,  а  посл-^  стула  часто 
отходитъ    одна     слизь.     Вокругъ     прохода     часто     бываетъ 


также  экзема.  Графить  одно  изъ  наилучшихъ  на- 
шихъ  средстаъ  при  трещин  ахъ  эадняго  прохода.  Въ  этихъ 
случаяхъ  посл%  стула  остаются  очень  сильный  боли,  и  силь- 
ная  боль  при  приносновен1и.  Если  все  это  бываетъ  у  лицъ 
съ  наклонностью  кълипкимъвысыпямъ.то  можно  не  колеблясь 
над'Ьяться  на  усп^хъ  отъ  Графита. 

Другую  очень  характерную  черту,  требу ю[дую  этого 
средства,  представляютъ  ногти,  Какъ  ручные,  такъ  и  ножные 
ногти  утолщены  и  увеличены,  Зд-^сь  никогда  нельзя  забы- 
вать Графита. 

ЗатЪмъ,  это  одно  изъ  лучшихъ  у  насъ  средствъ  про- 
тивъ  м'Ьшетчатыхъ  опухолей  у  лицъ  съ  герпетической  дис- 
краэ1ей.  Графишь  д'Ьлаетъ  мягкими  и  сглажнваетъ  также 
старые  рубцы,  особенно  оставш1еся  послй  нарывовъ  на  гру- 
дяхъ.  Узлы  подозрительнаго  свойства  въ  грудяхъ  также 
исчезаютъ  подъ  воздействие мъ  Графита. 

При  менструальныхъ  страданшхъ  Графишь  похожъ  на 
Прлъсапшлл^/,  но  между  ними  есть  много  точекъ  различ1я. 
Въ  отношен!и  темперамента  онъ  сходенъ  съ  Килькареа 
остршрцмь',  но  при  Графит гь  м^сячныя  по  большей  части 
скудны  и  запаздываютъ,  при  Нилькареи  они  ранни  и  обиль- 
ны. Графишь  изл^чиваетъ  не  мало  раэстройствъ,  когда 
имеются  во  1-хъ,  наклонность  къ  ожир-Ьнш,  а  во  2-хъ, 
характерный  вяэк1явысыпи* 


ш 


Лечебнмя  зам'Ётки. 


5,  Аса  фетида  при  ХОЛ0р%.  Одна  дама  заболела  17  марта 
1903  г.  холерой.  Стулъ  жидк1й,  горяч1Й,  сопровождающ1Йся  бо- 
лями. Пульсац1я  въ  животе.  Тягостное  сжат1е  въ  груди  и  силь- 
ная  одышка:  ст'Ьснен1е  въ  груди  было  до  того  сильно,  что  боль- 
ной казалось,  будто  она  умираетъ.  Ухудшен ге  вс-Ьхъ  симп- 
томовъ  посл%  питья.  —  Было  назначено  Аса  фетида  30,  и 
двухъ  пр^емовъ  этого  л-Ькарства  было  достаточво  для  пол- 
наго  иэл^»чен1я  больной.  (Кеу,  Ьот.  {гапр.  Магз   1904). 

6.  Долихосъ  пруркенсъ  при  шелтух^,  Мальчикъ  15л^ТЪ 
забол-Ьлъ  желтухой:  б'Ьлки  глазъ  желты,  значительное  уве- 
личение печени,  испражнения  обезцвЪчены,  невыносимый 
кожный  зудъ.  Зудъ  ухудшался  по  ночамъ  до  такой  степени, 
что  не  давалъ  мальчику  заснуть;  расчесываен1е  усиливало  его. 
— Было  назначено  Долихосъ  прур1енсъ  30  и  съ  помощью 
одного  этого  средства  было  получено  полное  изл%чен1е. 
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7.  Никтантесъ  при  маляр1И.  Д-ръ  Саратъ  Чандра  Госъ 
(Зага!  СЬапёга  ОЬозе),  изъ  Калькутты,  описываетъ  случай 
изл-Ьченхн  маляр1И  новымъ  туземнымъ  средствомъ  Ыус^апЛез 
агЬог  Ш8118.  Больная,  д-Ьвочка,  была  больна  маляр1ей  уже 
15  дней.  Настроен1е  возбужденное,  безпокойное,  капризное. 
Головокружен1е  и  головная  боль  съ  давлен1емъ  въ  вискахъ. 
Тяжесть  въ  глазахъ,  съ  болями  въ  нихъ,  распространяю- 
щимися въ  виски.  Сильный  запахъ  изо  рта  и  обильное 
слюнотечен1е.  Сухость  въ  горл-Ь.  Боли  въ  желудк-Ь,  улуч- 
шающ1яся  отъ  холодныхъ  компрессовъ.  Испражнен1я  жидк1Я, 
желчныя,  являются  посл-Ь  припадка.  Рвота  посл-Ь  питья. 
Моча  скудная,  сильно  окрашенная.  Сухость  кожи,  безъ  по- 
та. Припадки  лихорадки  являются  каждое  утро,  не  прекра- 
щаясь совершенно  все  время. — Было  назначено  Никтантесъ 
и  посл'Ь  третьяго  прхема  появился  обильный  потъ,  а  на 
трет1й  день  лихорадка  исчезла  совершенно  и  больше  не 
возвращалась.  Другихъ  л-Ькарствъ  не  понадобилось. 

(ТЬе  1п(11ап  Нот.  Керог^ег  1904). 

8.  Аб1есъ  какъ  желудочное  средство.  Д-ръ  Лэрдъ  (въ 
ТЬе  СИп1яие,  Ноу.  1902),  даетъ  сл'Ьдующ1я  показан1я  для 
АЬ1е8  сапа(1еп818  и  П1дга.  Абьесъ  канаденсисб  соотв-Ьтствуеть 
функщональнымъ  страдан1ямъ  желудка,  особенно  у  женщинъ, 
страдающихъ  одновременно  и  женскими  бол-^знями.  Симпто- 
мы, показующ1е  это  средство,  сл-Ьдующхе:  чувство  раны  на 
цн%  матки,  улучшающееся  отъ  давлен1я;"  частые  позывы  на 
мочу,  моча  соломенно  желтаго  цв-^та;  чувство  холода  между 
плечъ;  холодные  поты;  вздут1е  подъ  ложечкой;  в-Ьтры;  сердце- 
б1ен1е;  грызущее  чувство  голода  подъ  ложечкой,  аппетитъ 
на  острые  блюда.  Страдан1е  нервознаго  характера,  а  не 
катаральнаго,  какъ  при  Пульсатилл-^. 

Абгесз  нтра  характеризуется  сл-Ьдующими  симптомами: 
сильная  боль  въ  желудк-^,  въ  л-Ьвомъ  боку;  боль  посл'Ь 
обильной  "Ьды;  ощущен1е  какъ  бы  узла  въ  желудк'Ь  или  въ 
груди,  справа  у  грудной  кости,  что  вызываетъ  кашель,  въ 
особенности  посл-к)  неподходящей  пищи.  Средство  это  въ 
особенности  полезно  при  диспепс1и  всл'к>дств1е  злоупотреб- 
лен1я  чаемъ,  кофе  и  табакомъ. 


Хрони  и  еккь. 

С.-П.-Б.  Христолюбивое  0-во  самопом.  въ  болЪзняхъ  по- 
лучило разр'Ьшен1е  на  открыт1е  отд-^ла  О-ва  въ  г.  Николаев'^. 


В&р|]1ав0к0е  0*ва  лослЪд,  гоиеоп.  Отчетг  за  1903  % 
Приходы:  остатокъ  кассы  119  р.  36  к.,  членскихъ  взносовъ 
и  пожертэован1Й  152  руб.  70  коп.,  валовая  прибыль  аптеки 
14130  р.  78  к,,  лечебницы  510  р.,  всего  14912  руб,  84  коп. 
Расходы:  канцел.  и  проч.  382  р>  35  к.,  на  мздан1е  журнала 
«Ьекагг-Ьотеора^^а"  601  р.  80  к.,  по  аптен4  11767  р.  31 
коп,,  по  лечебнице.  510  р*,  всего  13261  руб.  36  коп.  Чистая 
прибыль  869  р.  42  к.  0-во  им-Ьло  имущества  на  1  Января 
1904  г,  наличными  9641  руб,  36  к,  и  аптечнаго  имущества 
на  8156  р.  01  к.,  всего  на  17797  р.  37  к. 

Виленекае  О^во  послед,  гонеоп.  Ошчетъ  за  1В08  %. 
Приходъ:  Остатокъ  кассы  14  р,  95 *Д  к.,  поступило  по  аптек'Ь 
10061  р.  90  к.,  по  лечебнице  603  руб.  30  коп.,  членскихъ 
взносовъ  и  пожертвован1Й  320  р.  12^/^  к,,  всего  11000  руб, 
28  коп,  Расходы:  по  аптек*Ь  8826  р.  72  к»,  по  лечебнице  и 
обществу  1836  р.  40  к,,  всего  10663  руб*  12  коп,  Остатокъ 
кассы  на  I  Янв,  1904  г.  337  р.  16  к.  Всего  имущества  въ 
0-в'Ь  на  5615  р.  46  к, 

Одессное  Гакемановское  0-ао-  Огпчет^  за  1903  юдп. 
Приходы:  по  отд.  Общ. — 727  р,  95,  взято  иэъ  О-ва  Вз.  Кред, 
3780  р.,  по  отд.  Журнала  528  р.  05  к.,  па  отд.  Лечебницы 
548  р..  по  отд.  Аптеки  и  Хим.  Вакт.  Каб.  5367  р.  58  коп,, 
а  всего  лриходовъ  10921  р.  58  к.,  Расходы:  по  отд.  О-ва  и 
Журналу  553  р.  82  к.,  уплата  ^/^  "/о  ^^^  Р*  ^^  ^*'  уплата 
займовъ  3685  р*;  по  отд.  Лечебницы  935  р-  75  к.,  по  отд. 
Аптеки  и  Хим.  Бакт.  Каб.  5250  р,  81  к,,  а  всего  11293  р. 
22  к.  ПосЬщенш  лечебницы  О-ва  было  1327,  изъ  нихъ  456 
безплатныхъ,  анализовъ  сд-Ьлано  118.  Истекшимъ  годомъ 
закончился  5-й  годъ  деятельности  О-ва.  За  это  время  ле- 
чебницу О-ва  посЬтило  3701  чел,  больныхъ,  сд^»лавшихъ 
9220  посещен! и;  анализовъ  въ  Хим.  Бакт.  Каб.  сделано 
всего  676.  Разнухъ  докладовъ  въ  О-в-Ь  сд-Ьлано  69 »  изъ 
нихъ  60  популярныхъ  и  9  спешальныхъ.  Обществомъ  изда- 
но за  это  время  И  брошюръ  и  съ  прошлаго  1903  г.  из- 
дается свой  журналъ.  Имущества  на  1  янв.  1904  г.  было 
на  10.000  рубл.  Вс4хъ  членовъ  въ  О-в-Ь  въ  настоящее  вре- 
мя числится  161  чел.,  изъ  нихъ  8  почетныхъ^  7  пожизнен- 
ныхъ  и   И   членовъ  Мед,  Отд. 

Курсы  Г011еааат1и,  Британское  Гомеопатическое  0-во 
(ВпШЬ  Нотооора^Ыс  Аееоша^юп)  устраиваетъ  текущимъ 
л%томъ  трехм-ксячные  курсы  гомеопатш  (Май — 1юпь)  для 
врачей,  съ  платой  3  гинеи  за  курсъ.  по  следующей  про- 
грамм-Ь:  гомеопат,  фармаколопя  и  терап1я;    клиническая  т^- 
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рап1Я  и  хирурНя  съ  демонстрац1ями;  лекши  по  гинеколоНи 
съ  демонстрац1ями;  клиническая  микроскоп1я,  изсл'Ьдован1е 
крови  и  мочи,  бактер10лопя  и  практическая  патолопя;  электро- 
терап1я,  токи  большой  частоты,  рентгеновскхе  лучи  и  св*- 
тотерап1я;  невролопя;  д-Ьтскхя  бол-Ьзни;  дерматолопя;  физи- 
ческая терапевтика;  офтальмолопя;  отолопя;  ляринголоНя,  и 
проч.  Курсы  будутъ  носить  по  возможности  практичесюй 
характеръ  и  иллюстрироваться  случаями  изъ  практики  и  на 
больныхъ  Лондонскаго  Гомеопатическаго  Госпиталя. 

Кром-Ь  этихъ  трехм-Ьсячныхъ  курсовъ  тоже  0-во  устраи- 
ваетъ  также  еще  и  сокращенные  3-хъ  нед'кльные  курсы  (съ 
6  по  25  1юня  с.  г.)  по  сокращенной  программ-Ь,  съ  платою 
1  гинею  за  курсъ,  для  лицъ,  не  им'Ьющихъ  достаточно 
времени,  чтобы  прослушать  бол'Ье  подробный  курсъ. 

Организуемые  нын-Ь  въ  Лондон-Ь  л-Ьтнхе  курсы  гомео- 
пат1и  являются  наибол-Ье  подробными  изъ  читаемыхъ  въ 
Европ-Ь.  Сл-Ьдовало  бы  и  намъ,  русскимъ  гомеопатамъ,  орга- 
низовать, по  прим'Ьру  заграничныхъ  товарищей,  хотя  бы 
кратк1е  курсы  для  ознакомлен1я  студентовъ  и  врачей  съ  сущ- 
ностью и  содержан1емъ  гомеопат1и.  Въ  Петербурге  для 
этой  ц-^ли  могло  бы  найтись  достаточно  научныхъ  силъ. 


Отъ  редакц|и. 

Мнопе  иодписчики  прислали  въ  Редакц1Ю  запросы  о 
причина хъ  неаккуратнаго  выхода  нашего  журнала  въ  те- 
кущемъ  году  и  о  томъ,  когда  будетъ  разосланъ  Ьйвы- 
пускъ  Фармаколог1и  Фаррингтона.  Такъ  какъ  вина  въ 
этомъ  падаетъ  главнымъ  образомъ  на  редактора,  а  при- 
чина этой  неаккуратности  особаго  характера,  чисто  слу- 
чайнаго,  то  я  считаю  нужнымъ  дать  здЬсь  на  эти  за- 
просы довольно  подробный  ОТВ'ЬТЪ  для  СН'ЬД'ЬН1Я  всЬхъ  под- 

писчиковъ  журнала. 

Январск1й  №  журнала  заноздалъ,  т.  ск.,  нормально, 
потому  ЧТО  на  редактор*  журнала  лежать  также  обязан- 
ности секретаря  и  казначея  Правлен1я  нашего  О-ва,  обя- 
занности, требуюпця  много  сп'Ьшной  работы  въ  конц* 
декабря  и  въ  теченхе  января  для  сведенхя  и  составлешя 
всяческихъ  счетовъ  и  отчетовъ  за  истекш1й  годъ.  Даль- 


нМшее  же  запоздан1е  журнала  составляетъ  &гсе  та)еаге, 
0П|  редакцш  не  завися п и (1,  и  причинъ  тому  н'йсколько* 
Изъ  нихъ  иервая  и  глаБпМша я— коварные  лпонды.  Съ 
открыт1емъ  ноённых1>  д^Ьйств1й  для  меня  явилась  твМу 
неожиданная  забота.  Состоя  запасвымъ  иоеннымъ  вра- 
чемъ^  я  могъ  быть  во  всякую  минуту  прозяанъ  надЬй- 
ствйтельную  службу  И  дМствительно^  хотя  въ  Одесскомъ 
округе  до  смхъ  норъ  не  объявлена  мобилнзнщл^  но  ен1е 
въ  начать  февраля  иаъ  одесски хъ  занасныхъ  врачей 
25  чел.  бьмо  призвано,  по  жреб110,  на  службу  и  отправ 
лево  на  Далыпй  Востокъ  (въ  томъ  числ'Ь  могъ  быть  и 
я).  Поэтому  дш^Ь  ирншлосЬз  по  необходимости^  немед- 
ленно же  заняться  прнведен1емъ  въ  иорядокъ  какъ  сво- 
ихъ  личныхъ  д1^лъ,  такъ  и  д*лъ  О^ва,  отложивши  въ 
сторону  все,  что  только  возможно  было  отложить.  Ботъ 
почему  феврал1»сшй  Л^  журнала^  на  половину  Гитовый 
еще  въ  иачал1>  февраля^  вышелъ  только  нъ  конц'Ь  марта, 
а  мартовскШ  заноздал!»  еп^е  больнш. 

Второю  причиною  является  типограф! я  и  отчасти^ 
косвенно,  опять  т1зже  японцы,  Нашъ  журна,1ъ  печатается 
въ  военной  типограф! и,  въ  которой,  съ  объявлен  1емъ 
войны^  значительно  увеличилось  количество  сн1>и1но.1  офи- 
циальной работы,  почему  по  отноя1еп1го  еъ  частной  ра- 
боте она,  по  невол]^^  должна  была  сд'Ьлатьсл  пенсправ- 
ной*  Ером'Ь  того  тниограф]я  эта  въ  копп'Ь  :иарта  пере- 
бра^иась  въ  повое  пом^Ьщеп1е,  въ  связи  съ  ч^Ьмъ  пеиснрав^ 
ность  ея  ев1е  Ооль[ие  увеличилась  и  запоздай! с  мартовсггаго 
К  въ  значительно  болыней  дол(^  является  но  вии1*  ти~ 
пограф1Я.  нежели  редакцЬь  Теперь  все  понемногу  входйтъ 
въ  обычную  колею  и  рсдакцгя  над'Ьется  вь  теченге  л'Ьт- 
нихъ  мЪсятшъ  постепенно  наверстать  упун],епное  и  вы- 
ровнять происшедшее  запоздап1е  выхода  журнала  такъ, 
чтобы  съ  осени  (сентября)  ЖКз  его  выходили  въ  свое 
время^  каждый  въ  первыхъ  числахъ  своего  йгкяца. 

Что  касается  Фар\таколог1и  Фаррин1тона.  ю  печа- 
тай! е  ея,  согласно    объявлен  1Ю  о  подписгН^    должно  на- 
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чаться  лишь  посл'Ь  получешя  подписныхъ  денегъ  не  ме- 
н1^е,  какъ  на  300  экз.  Хотя  предварительная  подписка 
покрыла  это  число  даже  съ  избыткомъ^  но  подписныхъ 
денегъ  мнопе  подписчики  пока  еще  не  внесли.  Во  вся- 
комъ  случа*  печатате  1-го  выпуска  начнется  въ  не- 
продолжительномъ  времени. 

Но  конечно  дальнМшее  издаше  журнала  и  Фарма- 
кологш  такъ,  какъ  это  предположено  выше,  возвишно 
будетъ  только  въ  томъ  случае,  если  не  посл^дуетъ  при- 
зыва моего  изъ  запаса  на  д1&йствительную  службу.  Въ 
случа'Ь  же  мобилизащи  Одесскаго  округа  или  вообще, 
если  этотъ  призывъ  состоится,  то  оба  издан1я,  по  невол*, 
должны  будутъ  временно  пр10становиться  впредь  до  моего 
возвращешя,  которое— будемъ  над-Ьяться  —будетъ  скорымъ 
и  благополучнымъ. 

Обо  всемъ  вышеизложенномъ  Редакщя  считала  своимъ 
долгомъ  довести  до  св^Ьд'Ьн1я  г.г.  подписчиковъ,  чтобы 
какъ  осв'Ьдомить  ихъ  относительно  причинъ  происшедшей 
задержки  въ  выход*  журнала,  такъ  и  предупредить  на 
случай  возможной  пр1осгановки  изданШ,  надеясь,  что  гг. 
подписчики,  зная  причины  невольной  неисправности  Ре- 
дакщи,  не  поставятъ  ей  это  въ  большую  вину,  поддер- 
жать наши  издан1Я  въ  трудное  для  всЬхъ  насъ  время 
продолжен1емъ  подписки  и  извинять  намъ  неизбежные 
промахи  и  недочеты. 

Редакторъ  Д-ръ  мед.  //.  Лу цепко, 

ОБЪЯВЛЕН!  я. 

Г  Редакция  просить  /гицъ,  подписабтихся  на  Л 

Клиническую   ФаршакологЕю   проф.  Б.  ]| 

Фаррингтона,  поспЬшить    присылкой  подписныхъ  ^ 
денегъ. 


Отъ   д-ра    Е.  Я,  Дюкава    (Харькопъ^    Екатеринославская 
ул.,  1^  36)  можно  получать  сл'Ьдующ^я  иадашя: 

ВЬстняЕЪ  ГоиеопатическоЙ  Меджцны  аа  ШОО,  1901  е  1002  г* 

Ц"1на  аа  кшкдый  годъ  3  руб.  съ  порее*;  при  выписк!;  за  всЬ 
трн  года  307в  уступки. 

Терапевтика*  Руководсти<>  къ  лЬчен1ю  бол*Ь:^ней  по  то- 
ме опатичоекпй  методе  Ганемава.  Д-ра  Юза^  профессора 
л41карстпов'Ьд'{и!1я  II  терап1и  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Шко;гЬ.  Пореводъ  съ  посл'Ьдняго  англ1Йскаго 
издан  1я  съ  пр11лгЬчан1ямп  и  добавлен! ям  и  Д-рй  Е.  ДюЕОЕЗ* 
Ц-Ьна  3  руб*,  въ  переплет'Ь  3  руб.  50  коп. 

(Въ  г^томъ  рукооодств11  вапгло  соб-Ь  м-Ьсто  только  то,  что  получило 
всеобщее  приании!^  нлй  им'Ьетъ  за  себя  в^сшя  свидетельства  авто- 
рптртовъ,  и  при  томъ  провЬреиное  лнчньшъ  обшврнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показан1Й  для  д-Ькар- 
стврнныхъ  средстпъ  а  нгяиогс1Слов1елъ  въ  отношена п  количества 
средствъ  вообтае,  д1^.лаеп.  книгу  Юза  класспческнмъ  руководствомъ 
къ  гомеоиатичсскому  л'1чен1Ю,  какнмъ  оно  и  нримаотся  лностраяныма 
гомооиатами-врачами). 

Что  таное  гоибапат1я?  Д-ра  Е,  ДюЕОва.  Второе  перера- 
ботштное  и;^дан1е.  Ц1зяа  25  коп. 

За  и  аротивъ  гомеопат1И.  Д-ра  Е.  Дюкова.    Ц-^на  50  коп. 

Что  таное  алектро-гомеопат|а?  Д-ра  Ё.  Дюкоаа*  Ц^1на25кош 

ГомеолатЫ^   накъ  вопросъ    зеиско-общественной  медицины. 

(По  поводу  прен1й  о  голгеопат1п  на  Харьковскомъ  Гу- 
берйскомъ  Земскомъ  Собранги  1898  г.)*  Д-ра  Е,  Дюкова. 
Ц'Ьна  25  коп. 


Продаются  Но  вс1,хъ  книжныхь  маганийахъ  п  иа  складЬ 
у  д-ра  И»  М.  Лудепко  (Одесса,  Херсонская  52). 


Приглашаются  врачи -гомеопаты 


для  занят1я 
должностей 
ординаторовъ  въ  Гомеопатическую  больницу  въ  память 
ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  II  (Петерб.  Стор..  Лицейская, 
6)  С.-Петербургскаго  Благотворительнаго  Общества  Посл-Ь- 
дователей  Гомеопат1и.  Жалован1е  720  руб.  въ  годъ ;  состоя- 
Щ1е  ординаторами  въ  больниц-Ь  могутъ  им-Ьть  платныя  де- 
журства (по  5  руб.  за  каждое  дежурство)  въ  Лечебниц-Ь  во 
Имя  Св.  Арх.  Михаила  (Садовая,  18).  ВсЬ  врачи  лечебныхъ 
заведен1й  Общества  пользуются  правами  Государственной 
службы.  Съ  заявлен1ями  обращаться  въ  Правлен1е  С.-Петер- 
бургскаго Благотворительнаго  Общества  Посл-Ьдователей  Го- 
меопат1и.  С.-Петербургъ,  Садовая,   18,  кв.  3. 


„Хекагг  )(отеора1а". 

3-й  годъ  издан1я. 
ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ    ПОПУЛЯРНЫЙ    ЖУРНАЛЪ 

ЗВСА.  хсол:х»охсоАс*зь  ^сз&xxс■^Ь, 

ПОСВЯЩЕННЫЙ    Г0МЕ0ПАТ1И    и    ГИПЕН-Ь, 

подъ  редакщей  Д-ра  ^.  У1.  0)рже6ецкаго, 

Издаюе   Варшавскаго  Общества  Посд^Ьдователей  Гохеопатш. 

Н||11С»8  ц1на  I  щЬт  къ  гор  съ  вересылкой. 

Членамъ    Общества    журналъ    высылается    безплатно. 

ПОДПИСКА  принимается  въ  администраши  въ  Варшаве, 
ул.  Новый  Св'Ьтъ,  №  16,  при  аптек-Ь  Общества. 

1цш  Варшскаго  Общества  Последователей  Гомеопали. 

Въ   1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 

язык^    п.   3.    „ТЕВАР]А    Н0МЕ0РАТУС2НА". 

Соч.  Л-ра  I.  Држевецнаю. 

.,Ро(1гесгп1к  >^е1егупаг]1  Нотора1ус2пе]"   Гарри  Гуддея^ 

иереводъ  съ  англШскаго. 

Главный  складъ  :)тихъ  11здан1й  въ  аптек"!)  Общества  ПостЬдователей 
Гомеопат!!!  въ  Вар!пав^^.  Ул.  Новый  Св'Ьтъ,  До  16, 


Годъ  Г. 


Пцодомается  вдшска  ва  1904  г. 


Годъ  Т. 


нАУЧУ'-спЕтууыи  и  бытовой 

ЁЖШ11СЯ1НЫ1  жтш 


ПОДЪ    Р11ЩАКЦтЙ 

ДокФОра    ^^ледиццны    Ж*  )^.  ^уценка. 


Въ  текущемъ  1904  году  «В^стникъ  Гомеопати- 
ческой Медицины»,  будетъ  издаваться  Обществомъ 
ПОДЪ  тою  же  редакц1ей  и  по  той  же  дрограмм'Ь,  ка^ьъ 
и  въ  прошломъ  1903  г<,  а  именно: 

1)  Спитььи  рутводтцгя  и  обгцаго  характера^ 
II)  Фармакодинамгта,  Ш)  Терапевтика,  1У)  Ери- 
птка  и  биШогрйфгя,  У)  Еорреспондвщт^  У!)  Хро- 
ника и  сл}ьг.ь,  У II)  Перечемь  посшупивтихъ  въ  редан- 
цт  книгъ  и  шдапгй  и  VIII)  ОбътленАя 

Журнал'Ъ  будетъ  выходять  ежем-Ьсячыо,  книшкакя  отъ 
2-хъ  до  3-хъ  печатныхъ  листовъ.  За  3  л-Итнпхъ  »11слца 
будетъ  выпущецъ  одиаг  тройной  номеръ. 

Журналъ  им*етъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
СЕЮщихсп,  во  1  хъ,  теор1и  и  практики  гом^опатичес1?аго 
шеченгя  и  во  2-хъ,  обществен но-бытпвоЙ  стороны  д^да  го- 
|1еопат1п  въ  Росс1й  и  заграницей.  На  прайтическую  сто- 
рону журнала  будетъ  оо  ирешнему  обращено  оС1*бевное  вни- 
11ан]ер  Потому,  кромФ  излолсентя  сушно^п^и  бол^ьаней  и  ле- 
чен! я  лхъ  гомеооати  чески  ми  средстБаын,  будетъ  обращено 
также  Бннмавте  ва  профилактику,  гиг1енут  дЬтетику  к  ироч,, 
ыа  важное  значен1е  иоторых*ь  въ  боръб'Ё  съ  ЫжШвпшц  6|>1Л0 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью    основа  тел  емъ  го- 
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иеопят1И  еще  сто  л'ётъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачаии  вс1&хъ  ваправлен1Й. 

Такъ  кавъ  иедицинскхя  св'ёд'Ьн1Я  важвы  для  всякаго, 
не  только  живущаго  гд'Ь  либо  въ  захолусть'1Ь,  лишеннонъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'Ь  ии1}ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  читате- 
лянъ,  кавъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  т'Ьмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'Ь  лишь  правтическихъ  св1&д'Вн1Й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Подписная  цгъна  за  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  на  V2  '^ода  1  руб.  60  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб, — при  подпискуь,  къ  1-му  Апргьлю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакфи  журнала: 
Херсонская  52,  въ  ОдессЪ. 

Ц-Ьна  объявлешй:  VI  стр. — 10  руб.,  72  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр. — 2  руб.  На  обложк-Ь 
Ц'Ьна  двойная.  ^ 

Журналъ  1а  ветекш1й  ШОЗ  гояъ  |рвяапс1  м  3  р.  за  зез. 

а  для  подписчиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  Редакщи  журнала  „В-Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса,  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармаколоНя. 

Лекщи,  читанный   въ  Ганемановской  Медицинской   Коллепи   въ  Фн- 

ладельф1п  иокойнымъ  профессоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  //.  М.  Луценко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практцческимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатпческаго  л'Ьчешя,  Редакщя  «В-Ьст- 
ника>  хотЪла  было  дать  въ  вид'Ь  приложешя  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  ^Клиническую  фар- 
макологт*  проф.  Е.  Фарргшгтона, 

Съ  этой  книгой  талант.^сиваго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид-Ь     от- 


д-Ьльннхъ  статей^  напечатана,  начиная  съ  1887  г.,  въ 
журкалахъ  55Гомеопатпчес1ай  В'Ьстыикъ**^  ^Врачъ-Гоме- 
опатъ"  н  „В'Ьстпикъ  Гомеопатической  Медицины". 
Печатавш1яся  нами  въ  протломъ  году  статьи  „Соли 
натртя^'  и  53 Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид'Ьть  всЬ  достоинства  этой  кни- 
га <  При  своемъ  появлен1и,  лекцт  проф.  Фарриттона 
были  истр'Ьчены  гомеопаттг^^ескимъ  ыхримъ  с/ь  такимъ 
же  сомуБСтв1емъ,  какъ  и  известная  „Фармакодинамика'' 
Юза  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друг1е  евро- 
пейские языки.  Въ  самомъ  д'Ьд'Ь,  примененный  авто- 
ромъ  сравпительный  методъ  изучешя  Л'Ькарствъ, — сли- 
ненде  отд^льныхъ  л'Ькарственныхъ  картпнъ  всЬхъ 
средствъ^  сходныхъ  съ  разбираемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  иововведоше  для  изучоищ  и  практнче- 
ска1ч>  прйм-Ьнен1я  нашей  л-Ькарственной  сокровищнихщ. 
Это  былъ  трудт>,  требовавшей  громадной  эрудицди  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  человеку 
СЧ)  нск.чючитеяьнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
еру  въ  иуучешп  нашей  фармаколопи. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  ц'Ьлей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зяа- 
комыыъ  въ  вид-Ь  початавшиз^ся  у  иасъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им-Ьть  его  ц-Ьликомъ^  вм'Ьст'Ь  съ  при- 
ложеннымъ  къ  нему  алфанитн1*тмъ  указателемъ  по  лЪ- 
карствамъ  и  бол'Ьзнямъ,  дающимъ  возможность  легко 
делать  необходимый  справки.  Потребность  для  иасъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  книг-^  Фаррнпгтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  сяхъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  и  потомъ  до- 
роговизна нздан1я.  При  печатан1и  ея  въ  формат^Ь  „Вест- 
ника ^  и  т-Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
вп'п.  не  менте  вО  печатных^  листоип. 

Чтобы  воспо:шпть  одиако  существу10щ1й  весьма  су- 
щественный проб:Ьлъ  въ  русской  то ме он ати ческой  :ш- 
тератур"Ь,  Редакщя  ^В^Ьстника*^  решила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд"Ьльнымь  издандемъ.  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  вид'Ь  ожем'Ьсячш^тхь  приложетй  къ  журна- 
лу, то  для  этого  поиадобитси  слиппсомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (около  5  Л'^Ьтъ), 

Поэтому  редакщя  наихла  бод*Ье  удобнымъ  выпус- 
хнтъ  эту  книгу  по  отдельной  иодниске  на  следующихъ 
услов1яхъ : 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  6.  ^арриигтона. 

будетъ  выходктъ  вылуекаш  по  10  печати,  петовъ.  Веа 
жвдаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦАна  кппц  по  под- 
пнехЪ,  для  членовъ  Одесекаго  Ганехановскаго  (№щества  ж 
подписчпковъ  журнала  ВАстх.  Гох.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 
гмгь   лхцъ—б  руб.«  съ  доставкой  я  пересылкой. 

Изданье  можетз  состояться  лишь  въ  томъ  случать^  если 
наберется  не  менте  300  подписчиковз  на  него. 

Такъ  какъ  предварительная  подписка  показала, 
что  потребное  количество  подписчиковъ  имеется,  то 
Редакщя  просить  теперь  вс*хъ  лицъ,  подписавпшхся 
уже  и  еще  желающихъ  подписаться  на  это  издаше, 
поспешить  взносомъ  подписныхъ  денегъ,  для  того, 
чтобы  можно  было  возможно  скорее  приступить  къ 
печаташю  книги. 

Подпития  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  (3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О^а 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписке,  посл'Ь  перваго  и  третьяго  вы- 
пусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  поел*  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан1ю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  я 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующ1е  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченнонъ  кодкч.  экзек- 
пляровъ  и,  по  8акрыт1и  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеяячена. 


Годъ  У. 


В-ЁСТНЩЪ  Щ^ 


ежемесячный  Ж7РВА1Ъ, 
'ШаваемыЁ  Одессшъ  Ганемаювсшъ  ООщешомъ, 

подъ  редакцюЁ  д-ра  мед*  Ж.  ])^.  У1уцеико^ 


1904  г. 


АПРЕЛЬ. 


№  4 


ОТЪ  БЮРО  СЪ-ЬЗДЛ    ГОМЕОПАТОВЪ. 


Вщо  Дерваго  Всероссшскаго  Съгъзда  Лослтьдо* 
ёателей  Гол1еапатги  извчыцаепщ  что,  въ  выдумало^ 
численности  полученныхь  докладовъ  и  саобгценш^ 
послтъднгй  оропъ  встьхъ  работъ  и  заявяетй  откла- 
дывается па  15  сентября  с.  г.  Членспге  билтпы  для 
лицъ^  уплативишхъ  членскге  взносы^  будутъ  достав^ 
жиы  по  их7,  отпенатант. 
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В-ь   единен1И — сила. 

Вотъ  уже  чуть  ли  не  80  л-Ьтъ,  какъ  благоде- 
тельное учете  Ганемана  занесено  въ  Росс1ю;  не- 
мало изъ  среды  русскихъ  было  великихъ  поборни- 
ковъ  гомеопат1И5  много  поработавшихъ  на  гомеопа- 
тической нив*;  гомеопат1я  пользовалась  и  пользуется 
въ  Росс1и  симпат1ями  многихъ  высокопоставленныхъ 
и  власть  имущихълицъ,  а  въ  результат* — положеше 
ея  въ  Россш  находится  въ  настоящее  время  въ 
гораздо  худшихъ  условгяхъ,  нежели  въ  другихъ  стра- 
нахъ,  куда  она  проникла  гораздо  позже,  нежели  въ 
въ  Россхю,  и  даже  при  бол'Ье  неблагопрхятныхъ  об- 
стоятельствахъ.  Въ  самомъ  д-Ьл*,  упрочилась  ли  у  насъ 
за  эти  80  лЬтъ  существован1я  гомеопат1я  и  прогресси- 
руетъ  ли  она,  какъ  это  замечается  не  только  въ  счаст- 
ливой Америк*,  но  везд*  въ  Западной  Европ*?  Ничуть! 
Положенхе  ея  у  насъ  въ  Росс1и  до  сихъ  поръ  до- 
вольно шатко  и  зависитъ  ц*ликомъ  отъ  разныхъ 
случайностей.  Только  Петербургъ  представляетъ 
счастливое  исключеше,  благодаря  обил1Ю  въ  немъ 
врачей-гомеопатовъ  и  вл1ятельныхъ  последователей 
гомеопат1и.  Въ  остальныхъ  же  м^стахъ  Росс1и  поло- 
жен1е  ея  в^чно  колеблется;  то  вспыхнетъ  часто  яр- 
кимъ  пламенемъ,  то  совсЬмъ  замретъ.  Все  это  про- 
исходить отъ  отсутств1я  у  насъ  порядка,  системы  въ 
нашихъ  действ1яхъ.    У  насъ  все   по  росс1йски:    кое- 


какъ,  тяпъ  да  ляпъ.  Кром'Ь  систематичности  работы, 
для  ея  целесообразности  и  прочности  ея  резудьта- 
товъ  служить  также  единен1е  между  единомышлен- 
никами. У  насъ  н'Ьтъ  ни  того,  ни  другого,— ни  сие- 
темлости  въ  работ*,  ни  взаимнаго  вдинеи1Я.  Для 
создашя  необходимыхъ  работников!.,  врачей-гомеопа- 
товъ,  за  80  л^гь  не  сделано  ничего;  они  являются 
совершенно  случайно.  Законы  относительно  гомеопа- 
тическаго  лечен1Я,  составленные  въ  1833  г*  крайне 
неудачно  и  несоответствующе  сущности  д^Ьда,  не 
им* ли  поэтому  практнческаго  прим-Ьненги  съ  нервы хъ 
же  дней-  Но  за  столь  долпй  пер10дъ  ихъ  существовар1я 
не  сделано  было  никакой  попытки  справедливой  кри- 
тики ихъ  и  изм'Ьнен1я  согласно  д"Ьйствительнымъ 
потребностямъ.  Въ  нашей  фармаколопи  царить  полный 
хаосъ.  О  едииен]и  и  говорить  нечего.  Правда,  у  насъ, 
особенно  въ  посл^Ьднее  время^  образуется  много  гомео- 
патическихъ  Обществъ,  но  обыкновенно  энерпя  и 
добрыя  нам*рен1я  образующихъ  ихъ  Чутеновъ  испа- 
ряются раньше,  нежели  пол^^ится  утвержден  1е  выра- 
ботаннаго  устава^  на  что  требуется  не  мен-Ье  года. 
А  годъ  для  росс1янина^ — долпй  пер1одь  времени.  Мало 
ли  чего  можетъ  случится  за  это  время!  Такъ  нанр,, 
въ  какомъ  нибудь  город-Ь  П,  заведется  врачъ-гомеопатъ, 
явится  кучка  энергичных!,  последователей  гомеопат1и 
и  задужаютъ  они  основать  общество,  которое  объеди- 
нило бы  всМъ  единомышленниковъ  для  общаго  д'Ьла, 
Начинается  лихорадочная  работа,  обсуждешя,  разсуж- 
ден1я,  сообралсен1я.  подборъ  нужныхъ  «вл1ятельныхъ» 
дицъ  для  подписи  проэкта  устава,  и  вотъ^уставъ  готовь 
и  послань,  куда  сл-Ьдуеть.  Д-Ьло  сделано  и  надо  только 
ждать.  И  во^гь  ждугь,  сначала  съ  большпмь  нетер- 
д^шемъ,  зат*мъ  съ  мекьшимъ,  а  дальше,  притер п^в- 
лшсь,  ждутъ  ул^е  спокойно.  Проходить  годъ,  а  то  и 
два,  или  и  три.  Первый  пыль,  который  у  насъ, 
росс1янъ,  вообще  непродолжителенъ,  за  долг1й  пер10дъ 


I 
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ожидашя  пропалъ.  Кром'Ё  того,  за  это  время^  гля* 
дишь,  врачъ  у*халъ  въ  другой  городъ;  изъ  бодгЬе 
энергичныхъ  последователей  кто  тоже  переведенъ 
куда  либо  въ  другое  м-Ьсто  по  служб*,  кто  занялся 
другимъ  д-Ьломъ,  и  вотъ  утвержденный  уставъ  попа- 
даетъ  въ  руки  уже  иныхъ  людей,  при  иныхъ  усло- 
В1яхъ,  нежели  при  какихъ  онъ  составлялся,  и  ко- 
нечно общество  оказывается  мертворожденнымъ. 
Кром*  нашей  мертвящей  волокиты  по  утверждешю 
разныхъ  обществъ,  невинныхъ  въ  политическомъ 
отношен1и,  но  важныхъ  въ  сощальномъ,  причиною 
неустойчивости  нашихъ  гомеопатическихъ  обществъ 
является  также  неясно  сознаваемая  ц-бль  ихъ.  Обык- 
новенно ташя  общества  им^ютъ  ц*лью  открыт1е 
лечебницъ  для  приходящихъ  болъныхъ  и  больницъ 
для  постоянныхъ  болъныхъ,  для  доставлешя  желаю- 
щимъ  возможности  лечиться  по  гомеопатическому 
способу.  Но  для  достижешя  и  выполнен1я  этихъ 
ц*лей  необходимы  во  I)  деньги,  а  во  2)  врачи-го- 
меопаты. Если  собирате  первыхъ  въ  достаточномъ 
для  осуществлен1я  нам'Ьченныхъ  ц^лей  количеств* 
затруднительно,  то  пр1обр'Ьтен1е  вторыхъ^  т.  е.  врачей- 
гомеопатовъ,  еще  затруднительнЬе  и,  всл-Ьдствхе  крайне 
незначительнаго  числа  ихъ  у  насъ  въ  Росс1и,  часто 
совсЬмъ  невозможно.  Ясно,  что  для  достижешя  на- 
м^ченныхъ  обществомъ  ц-Ьдей  и  следов,  для  его 
развит1я  необходимы  особенно  благопр1ятныя  условхя. 
Года  4  тому  назадъ  появилось  новое  общество, 
организованное  изв-Ьстнымъ  п10неромъ  гомеопат1и  Н. 
Ф.  Федоровскимъ,  им'Ьвшимъ  ц^лью  дать  больше 
жизненности  и  бол-Ье  достижимыя  задачи  для  нашихъ 
провинщальныхъ  гомеопатическихъ  обществъ.  Появи- 
лось ((Благотворительное  Христолюбивое  Общество 
самопомощи  въ  бол^зняхъ»,  уставъ  котораго,  поел* 
долгихъ  ходатайствъ,  былъ  утвержденъ  30  декабря 
1899  г.    0-во   это   получило    право    открывать  свои 


отд^Ьды  повсем'Ьстно  въ  Росс1и  и  и1и#1ло  ц^лыо  раз- 
вит1е  самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ,  особенно  въ  слу- 
чаяхъ  отсутствтя  или  недоступности  врача,  Къ 
солсад4н110  зти  общество  пока  еще  очень  мало 
проявило  себя:  ему  удалось  открыть  пока  всего  3^ — 4 
отдела,  функщогогрующихъ  кажется  еще  слабее  нреж- 
нихъ  гомеопатическихъ  обществъ  последователей- 
гомеопат1и.  По  крайней  м'Ьр^  о  жхъ  деятельности 
пока  еще  ничего  не  слышно.  Причины  столь  слабой 
деятельности  этого  О-ва,  намъ  кажется^  лежать  от- 
части  въ  некоторой  неопределенности  устава  Обще- 
ства, отчасти  въ  своеобразномъ  понимаши  задачъ 
О-ва  учредителемъ  его  и  главнымъ  руководителемъ 
г.  Федоровскимъ,  а  главное^  въ  отсутствии  вообще 
эвергичжьЕкъ  руководителей  въ  этомъ  О-ве^  кроме 
одного  г.  Федоровскаго.  А  одинъ  въ  поле  не  воинъ, 
говорить  пословица.  Но  объ  этихъ  недостаткахъ 
Христолюбиваго  О-ва  мы  поговоримъ  въ  другой  разъ. 
Теперь  же  мы  имели  въ  виду  другую  цель,  которая 
должна  послужить  темой  для  обсужденхя  на  пред- 
стоящемъ  Всеросс1Йскомъ  Съезде  Гомеопатовъ. 

Итакъ,  что  же  нужно  для  поднят1я  жизненности 
нашихъ  гомеопатичесЕихъ  обществъ,  для  придашя 
имъ  большаго  культурнаго  значешя,  для  более  лро- 
грессивнаго  движешя  вообще  нашей  русской  го^ 
меопат1и? 

Помимо  упорядочешя  внутреннихъ  распорядковъ 
напшхъ  обществъ,  помимо  намечан1я  ими  более  до- 
стижимыхъ  задачъ,  нежели  теперь,  для  у  прочеши 
и  развит1я  гомеопат1и  въ  Росс1И  необходимо  прежде 
всего  бол'Ье  тесное  единен1е  между  отдельными  сто- 
ронниками ей,  а  также  и  между  отдельными  гомео- 
патическими обществами.  Предстоящ1Й  съеадъ  и 
имеетъ  ц'Ьлыо  это  объединен1е*  На  этомъ  съезде  мы 
можемъ  ближе  нознакомитьсл  другъ  съ  другомъ, 
обменяться  мыслями,  обсудить  наши  нужды,  столко- 
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ваться,  как1я  можно  поставить  и  достигнуть  задачи 
для  отд-Ьльныхъ  нашихъ  группъ  или  обществъ, — 
однимъ  словомъ,  мы  сможемъ  столковаться  относи- 
тельно общаго  и  совм*стнаго  образа  нашихъ  д*й- 
СТВ1Й,  относительно  того,  какъ  завести  «порядокъ». 
На  предстоящемъ  съ^зд*  намъ  важны  вовсе  не  чисто 
научные  вопросы,  которые  могутъ  служить  лишь 
прикрасой  съ'Ьзда,  а  необходимо  обсудить  програмные 
вопросы,  которые  такъ  просты  для  каждаго  изъ 
насъ,  что  не  нуждаются  даже  ни  въ  какихъ  пояс- 
нительныхъ  докладахъ,  а  могутъ  быть  предложены 
на  обсужден1е  съ-Ьзда  въ  голомъ,  такъ  сказать,  вид*. 
Время  для  этого  съезда  давно  назрело.  Поэтому  не- 
обходимо, чтобы  каждый,  сочувствующ1й  гомеопатш 
и  желаюпцй  ей  прогресса,  если  только  им*етъ  ма- 
л-Ьйшую  возможность,считалъ  себяобязаннымъ  прх'Ьхать 
въ  Петербургъ  на  этотъ  съ-Ьздъ.  Будемъ  помнить, 
что  только  въ  единенш — сила! 


Мысли  гомеопата  не-врача  о  цЗапискахъ 
врача"  г.  Вересаева  *). 


Э.    кипариса. 

Книга  г.  Вересаева  попала  пн^  въ  руки,  къ  сожал'Ьн1ю, 
слишкомъ  поздно,  и  я  не  р']Ьшился  бы  отозваться  на  нее  те- 
перь, если  бы  не  сл'Ьдующ1я  соображен1я.  Во  первыхъ,  жи- 
вой интересъ,  вызванный  этой  книгой  въ  обществ-^,  относится, 
какъ  я  полагаю,  не  къ  беллетристической  ея  части,  а 
обусловленъ  затронутыми    въ  ней    вопросами,   касающимися 

*)  Статья  эта  предназначалась  для  пом^[^щешя  въ  общей  прессЬ, 
но  такъ  какъ  она  не  нашла  ссбЬ  тамъ  м'Ьста,  не  смотря  на  всЬ  старан1Я 
автора,  какъ  зд'Ьсь  въ  ОдессЬ.  такъ  и  въ  К1ев'Ь,  и  въ  Петербург-Ь,  то 
мы  решились  пом-Ьстить  ее  на  странпцахъ  нашего  журнала,  чтобы 
познакомить  читателей  съ  атой  статьей  и  подчеркнуть  лишшй  разъ. 
существующее  въ  общей  прессЬ  отношен1е  къ  гвмео11ат1и. 

РедащъЯч. 


медицины  и  врачей»  вопросами  вековыми  и  настолько  близко 
затрагивающими  каждаго  изъ  насъ,  что  врядъ  ли  можетъ 
оказаться  когда-либо  несвоевременнымъ  слово,  сказанное 
по  поводу  ихъ.  Во  вторыкъ.  врачи  гомеопаты  не  ответили, 
насколько  мн'к  изв'^стно,  г.  Вересаеву''^)  на  прямое  обвинен1е 
и  оскорблен1е  ихъ  и  ихъ  науки,  а  такое  молчан1е  не  можетъ 
служить  интересамъ  истины,  даже  если-бы  обвинения  были 
до  очевидности  неосновательными,  потому  что  всегда  най- 
дутся читатели,  которые  примутъ  ихъ  на  в1ру,  по  той  про- 
стой причине,  что  они  исходятъ  отъ  врача,  сл^»довательно, 
лица,  надо  полагать,  компетентнаго.  И  наконецъ,  въ  третьихъ^ 
вся  книга  г.  Вересаева,  представляетъ  собою  какъ  бы  одинъ 
сплошной  вопросъ,  на  который,  сто  л'^тъ  тому  назадъ,  данъ 
былъ  ясный  и  возможно  полный  отв'Ьтъ.  и  т1мъ,  которые 
слышали  волросъ,  необходимо,  если  не  выслушать  весь  от- 
в^тъ  въ  томъ  объеме*  какъ  онъ  былъ  данъ,  то  по  крайней 
мЪр^  узнать  о  его  существованш. 

Берясь  выполнить,  по  м'Ь.р'Ь  силъ,  проб^^лъ,  оставлен- 
ный представителями  гомеопатш,  я  вполне,  сознаю,  что,  не 
будучи  врачемъ,  я  не  могу  составить  по  научнымъ  вопро- 
самъ  достаточнаго  противовеса  авторитету  г.  Вересаева  въ 
глазахъ  читателя;  но  у  гомеопатовъ,  къ  счастью,  терап1Я 
зиждется  на  положительныхъ  осноБан1яхъ,  которыхъ  никто 
изъ  последователей  этой  школы  не  можетъ  оспаривать,  а 
потому  я  надеюсь,  что  и  врачи  гомеопаты  окажутся  соглас- 
ными съ  моими  мыслями;  кроме  того,  считаю  нужнымъ  за- 
явить, что  все,  что  я  буду  говорить  о  гомеопатии »  я  буду  гово- 
рить на  основании  того,  что  мною  строго  и  настойчиво  про- 
верялось на  практике  въ  теченги  длиннаго  ряда  летъ. 

Если,  съ  одной  стороны,  врачъ  выполнилъ  бы  и  лучше 
взятую  мною  на  себя  задачу,  благодаря  спешальнымъ  позиа- 
Н1ямъ,  то  съ  другой,  быть  можетъ  для  читателя  будетъ  не 
пишенъ  интереса  взглядъ  на  затрагиваемые  вопросы  лица, 
не  принадлежащаго  къ  професс1И,  следовательно»  не  заинте- 
ресованнаго  ни  въ  той,  ни  въ  другой  изъ  споря щихъ  между 
собою  школъ,  но  знакомаго  съ  ними,  если  и  не  такъ  полно, 
какъ  это  можно  было  бы  требовать  отъ  специалиста,  врача, 
то  все  же  достаточно  знакомаго  съ  ними  обеими  въ  ка- 
честве пац1ента  и  диллетанта* 


*)  Врачп-гомеоиитьг  отвечали  г.  Верес&еву,  но  попытка  отвй- 
твть  въ  общей  пррг:с1^  пптерп-Ьла  ту  же  судьбу,  что  п  настоящая  статья^ 
почему  по  невол1^  пришлось  ограничиться  лишь  отв^томъ  въ  нашнхъ 
спед1альнО'Г{>меооатнчес1Щхъ  а^урналахъ*  Ребцкцт, 
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Такое  мн'Ьн1е,  если  конечно  оно  не  единично,  должно 
представлять,  мн-Ь  кажется,  интересъ  еще  и  потому,  что 
в^дь  верховнымъ  судьей  въ  этомъ  спор-Ь  между  двумя  ме- 
дицинскими школами  должны  быть  вовсе  не  спец1алисты, 
врачи,  а  паШенты,  т.  е.  публика,  о  здоровьи  которой  забо- 
тятся об-Ь  спорящ1я  стороны. 


Авторъ  „Записокъ"  начинаетъ  ихъ  описан1емъ  своихъ 
первыхъ  впечатл'Ьн1й  и  мыслей  при  изучен1и  имъ  медицины 
и  зат-^мъ  переходить  къ  описан1ю  ужаснаго  положен1я,  въ 
которомъ  онъ  оказался  въ  начал-Ь  своей  докторской  д-^я- 
тельности  при  томъ  недостаточномъ  запасе  знан1й  и  опыта, 
который  онъ  вынесъ  изъ  университета. 

Чтобы  изб-Ьгнуть  вскрыт1я  опухшихъ  подчелюстныхъ 
железъ,  боясь,  что  не  сум-^егь,  по  неопытности,  выполнить 
этой  операщи,  не  повредивъ  больному,  онъ  втираетъ  выздо- 
равливающему отъ  скарлатины  мальчику,  съ  ц-^лью  разогнать 
опухоль,  ртутную  мазь.  Мальчику  стало  легче.  Втиран1е 
повторяется  сильн-^е.  У  больного  появляются  друпя  опухоли, 
гной  разогнанъ  мазью  по  всему  т-^лу,  образовалось  гноекров1е, 
какъ  думаетъ  авторъ,  и  мальчикъ  погибаетъ,  оставляя  у 
врача  ясное  сознан1е,  что  онъ  убилъ  челов'Ька. 

Оставляю  на  разр'Ьшен1е  бол^е  компетентныхъ  лицъ 
вопросъ,  насколько  явлен1я,  приписанныя  гноекров1ю,  дМ- 
ствительно  были  сл'Ьдств1емъ  разогнаннаго  ртутной  мазью 
по  всему  т-Ьлу  гноя  изъ  забол-Ьвшихъ  железъ,  или  же  про- 
сто отравлен1я  ртутью  истощеннаго  мальчика,  для  котораго 
не  нужно  было  многаго;  но  для  меня,  черпающаго  изъ  гомео- 
патической фармаколопи  положительныя  данныя,  до  оче- 
видности ясно,  что  ртуть  въ  данномъ  случае  была  настоя- 
щимъ  специфическимъ  лекарствомъ,  и  улучшен1е  посл-Ь  пер- 
ваго  втиран1я  подтверждаетъ  это;  только  доза  была  не  про- 
поршональна  силамъ  больного.  Остановись  докторъ  на  пер- 
вомъ  втиран1и,  мальчикъ  выздоров'Ьлъ  бы  нав-^рно. 

Врачъ  гомеопатъ,  даже  не  боящ1йся  операц1и  вскры- 
т1я  железы,  могъ  бы  и  не  прибегать  къ  ней,  а  двумя-тре- 
мя  дозами  ртути  внутрь  излечилъ  бы  в'Ьрно  и  быстро 
опухоль  железъ,  а  также  и  то  состоян1е  организма  (и  это 
можетъ  быть  важн'Ье  опухоли),  которое  эту  опухоль  обус- 
ловило. Но  для  аллопата,  знающаго  ртуть  по  груб^йшимъ 
проявлен1ямъ  ея  д'Ьйств1я  (зд-Ьсь  разгоняющему),  это  в-Ьроят- 
но  покажется  непонятнымъ,  какъ  было  непонятно  и  не- 
ожиданно для  него  ухудшен1е,  появившееся  всл^дъ  за  повто- 


рен1емъ  втиран1я,  потому  что,  согласно  принципу  аллопат1И, 
многое  должно  много  и  помогать. 

Опытъ  съ  лечен1емъ  крупознаго  воспаления  легкихъ, 
по  системе  проф.  Петреску,  безумно  большими  дозами  на- 
перстянки, К0НЧИВШ1ЙСЯ,  какъ  онъ  несомн'Ьнно  для  гомеопата 
и  должень  былъ  кончиться,  т.  е*  смертью  больного»  побуж- 
даетъ  автора  принять  р%шен1е  впредь  прим-Ьнять  лишь  до- 
статочно пров^ренныя  и  несомн'^нныл  средства*  Для  этой 
ц^ли  онъ  знакомится  съ  литературой.  Каждый  номеръ  вра- 
чебной газеты  содержалъ  въ  себ^  сообщения  о  десяткахъ 
новыхъ  средств ъ.  И  такъ  изъ  нед'^ли  въ  нед'^лю,  иаъ  месяца 
въ  м-Ьсяцъ.  Это  былъ  громадный,  башенный,  безконечный 
потокъ,  при  взгляде  на  который  разбегались  глаза.  Новыя 
лекарства,  новыя  дозы»  новые  способы  введентя  ихъ,  новыя 

операшн  и  тутъ  же  десятки  н  сотни загублен  ныхъ  чело- 

в-Ьческихъ  здоров1й  и  жизней  р 

На  ряду  съ  этою  по  истине  ужасающею  картиною,  я 
приведу  для  сравнен1Я  прим^ръ  того,  какъ  получаются  ле- 
карства въ  гомеопатии  и  какъ  долго  они  держатся  въ  у  пот- 
ребленш.  Когда  въ  1831  году  въ  Европе  въ  первый  разъ 
появилась  холера,  создавш1Й  гомеопат1ю  С,  Ганеканъ,  не 
видавъ  еще  ни  одного  холер  наго  случая,  указалъ,  на  осно- 
ванш  описан1я  симптомовъ,  на  камфору,  м-^дь  и  б-Ьлую 
чемерицу,  какъ  на  главныя  лекарства  противъ  холеры. 

Это  поразительное  научное  предсказание  лекарстзъ 
не  только  оправдалось  блестящимъ  образомъ  въ  то  время, 
но  и  по  сш  пору,  вотъ  уже  бол-ке  70  л-Ьтъ,  эти  л^Ькарства 
остаются  главными  въ  гомеопатической  тераши  холеры;  къ 
нимъ  присоединены  съ  т-Ьхъ  поръ  мышьякъ  и  н-Ькоторыя 
друпя,  а  со  временемъ.  вероятно,  прибавятся  и  еще  но- 
выя лекарства,  которыя  будутъ  изсл-Ьдованы,  но  пока  холе- 
ра будетъ  такою,  какою  мы  ее  знаемъ.  можно  положитель- 
но сказать,  что  означенныя  три  л-Ькарства  останутся  всегда 
въ  употреблен1И  противъ  нея. 

Уже  сравнительная  статистика  излечен1Й  холеры  го- 
меопатическимъ  и  другими  способами  леченш  ея  наглядно 
доказываетъ,  что  это  постоянство  не  есть  сл^дств^е  слйпого 
пренлоненш  передъ  словами  учителя. 

Постоянство  это  относится  ко  вс-Ьмъ  гомеопатическимъ 
лекарствамъ.  Разъ  оно  оказалось  полеэнымъ  и  попало  въ 
гомеопатическую  фармаколопю,  оно  остается  въ  ней  на- 
всегда, потому  что  гомеопаты  признаютъ  и  прим^няютъ 
единственный  верный  и  положительный  способъ    познавать 
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наго  способа  испытан!я  лекарствъ,  которымъ  пользу- 
ются аллопаты,  строго  научный,  ген1альный  по  сбережешю- 
УСИЛ1Й  для  познан1я  лекарства  и  вполн'Ь  достойный  въ  нрав- 
ственномъ  отношен1и  этой  гуманной  науки,  способъ  изсл-Ь- 
дован1я  и  прим'Ьнен1я,  который  знакомь  лишь  гомеопатамъ 
и  которымъ  пользуются  лишь  они  одни. 

До  чего  можно  дойти  по  скользскому  пути  экспе- 
риментовъ  надъ  людьми  безъ  ихъ  в'^дома,  наглядно  дока- 
зываетъ  приводимый  дал'^е  авторомъ  длинный  рядъ  произ- 
веденныхъ  врачами,  для  выяснен1я  свойствъ  бол-Ьзни,  зара- 
жен1й  людей  здоровыхъ  и  цв'^тущихъ  венерическими  болез- 
нями. 

Авторъ  возстаетъ  противъ  этихъ  орпй,  призывая  само 
общество  принять  м-^ры  къ  огражден1ю  своихъ  членовъ  огь 
ревнителей  науки,  забывшихъ  разницу  между  людьми  и 
морскими  свинками. 

Кончая  университетъ,  авторъ  восхищается  медициной 
и  горячо  в-Ьрить  въ  нее.  На  практике  однако  недочеты 
этой  науки,  казавш1еся  не  столь  важными,  оказалось,  им-Ь- 
ютъ  громадное  значен1е.  Какъ  лечить,  если  „значен1е  этого 
органа  мы  еще  не  знаемъ",  „когда  д'Ьйств1е  такого-то  сред- 
ства намъ  пока  совершенно  непонятно",  если  „причины 
происхожден1я  такой-то  болезни  неизв-^стны"?. 

Авторъ  пораженъ  не  только  несовершенствомъ  Д1аг- 
ностики,  но  и  незнан1емъ  д'Ьйств1я  л-Ькарствъ.  Врачи  дМ- 
ствуютъ  на  в'Ьру,  полагаясь  на  то,  что  имъ  говорятъ  про- 
фессора. А  между  т'Ьмъ,  изъ  личнаго  опыта,  онъ  все  бол-Ье 
и  бол'Ье  убеждается,  что  в-Ьрить  онъ  не  долженъ  никому  и 
ничего  не  долженъ  принимать,  какъ  ученикъ. 

Что  можетъ  сказать  гомеопатъ  противъ  этихъ  мыс- 
лей, которыя  послужили  н-Ькогда  исходной  точкой  для 
поисковъ,  приведшихъ  Ганемана  къ  великому  открыт1ю  за- 
кона природы,  благодаря  которому  значен1е  того  или  дру- 
гого органа,  можно  до  изв-Ьстной  степени  и  не  знать,  какъ 
можно  не  знать  и  причинъ  происхожден1я  бол-Ьзней  и  т-^мъ 
не  мен-Ье  выл'Ьчивать  бол'Ьзнь  чрезвычайно  успешно? 

Открыт1е  этого  терапевтическаго  закона  сд'Ьлало  воз- 
можнымъ  совершенно  полное  гщчете  л-Ькарствъ,  о  чемъ 
лишь  мечтаютъ  аллопаты.  Наблюден1я  же  д'Ьйств1я  л-Ькарствъ 
на  больномъ  повлекли  къ  другому  открыт1ю,  открыт1Ю  силы 
д'Ьйств1я  лекарствъ,  и  отсюда  породили  новыя  правила  дози- 
ровки ихъ,  сд'Ьлавш1я  невозможнымъ  причинен1е  больному 
вреда  или  отравлен1е  его. 


Разочарованный  медициной  въ  настоящемъ,  авторъ 
рисуетъ  себ'к  будущее  ея  такъ:  „полное  понимайте  здо- 
роваго  и  больного  организма.  всЬхъ  индивидуал ьныхъ 
особенностей  каждаго  изъ  нихъ,  полное  понимание  д%и- 
СТВ1Й  всЬхъ  применяющихся  средствъ,  вотъ  что  ляжетъ  въ 
основу    ея'Ч 

Оставляя  въ  сторон'Ь  вопросъ,  достижим о-ли  для  че- 
лов-^ка  полное  пониман1е  явленш  или  ряда  явлен1Й,  не  есть 
ли  полное  понимайте  ц'Ьль.  недосягаемый  идеалъ  всякой 
науки,  —  вопросъ.  отв'Ьтъ  на  который  могъ-бы  быть  данъ 
лишь  тогда»  если  бы  мы  знали,  какъ  понимаетъ  г.  Вере- 
саевъ  эту  полноту, — я  отм-Ьчу  лишь  тотъ  недостатокъ  ясно- 
сти и  определенности,  который  царству етъ  въ  старой  шко- 
л-к  и  понын%  въ  ея  поискахъ  лучшихъ  основъ  терапш, 
ч^мъ  тЬ,  которыя  ей  до  сихъ  поръ  служили. 

Она  прежде  всего  не  знаетъ,  чего  ей  не  достаетъ,  и 
ищетъ  повсюду,  не  направляя  своихъ  поисковъ  въ  одно 
какое  либо  м-Ьсто,  Ей,  видите  ли,  нужно  полное,  безъ  про- 
б^ловъ,  знан1е  физ[олог1И  и  патолопи,  и,  кроме  того,  пол- 
ное пониман1е  действ1я  (физюлогическаго  или  и  терапевти- 
ческаго  также?)  вс^хъ  применяемыхъ  средствъ, 

Какъ  въ  жизни,  такъ  и  въ  науке,  кто  требуетъ  слиш- 
комъ  многаго,  тотъ  не  достнгаетъ  ничего.  Такъ  ищутъ  те- 
перь все  и  всюду  въ  надежде,  что  наткнутся  на  источникъ 
живой  воды,  откроютъ  какую  либо  тайну  природы,  которая 
дасть  намъ  безсмертхе,  вечную  молодость  и  т.  п.  (Броунъ- 
Секаръ,  Мечниковъ  и  др.);  такъ  искали  и  раньше,  искали 
сотни  и  тысячи  летъ  тому  назадъ,  и  только  одинъ  ген1й 
Ганемана  сумелъ  понять  вполне  ясно  недостатки  этихъ 
поисковъ  медицины,  разобраться  въ  нихъ  и  направить  свои 
поиски  именно  на  одну  точку,  слабейшую,  на  вопросъ  о 
действ1и  лекарствъ. 

Открыт1е  того  отношен1я,  той  связи,  которая  должна 
существовать  между  лекарственнымъ  средствомъ  и  болезнью, 
чтобы  повлечь  за  собою  целительную  реакщю  организма,— 
сразу  вывело  терапевтику  изъ  лабиринта  искан1й  на  шире- 
К1Й,  истинный  путь  и  позволило  ей  стать  темъ,  чемъ  она 
должна  быть,  т,  е*  опытной  наукой. 

После  открыт1Я  этого  отношенш  (терапевтическаго 
закона  или  закона  подоб1я),  основаннаго  на  общемъ  законе 
всего  живого,  не  можетъ  быть  более  вопроса  о  возможности 
какихъ  либо  другихъ  основан1Й  лечен1я. 
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Сомн-Ьваться  въ  этомъ  могуть  лишь  гЬ,  кто  не  знаетъ 
всей  важности  этого  открыт1я.  Физ1олопя  и  патолоНя  мо- 
гуть и  должны  прогрессировать;  прогрессъ  ихъ  конечно 
дастъ  средства  для  развит1я  гипены  и  д1этетики,  сд-Ьлаетъ 
доступнымъ  нашему  пониман1ю  многое,  раньше  не  понятное, 
наши  знан1я  л-^карствъ  будутъ  постоянно  обогащаться  но- 
выми средствами,  и  кругъ  до  того  неизлечимыхъ  бол-Ьзней 
будетъ  все  сокращаться;  но  основан!е  терапевтики,  кика 
нужно  лечить,  вопросъ  уже  р-^шенный  безповоротно.  ВсЬ 
излечен1я,  бывш1я  и  будущ1я,  можно  см-^ло  м-^рить  и  судить 
о  нихъ  на  основан1и  этого  закона. 

Юношей  еще  я  слышалъ  о  чудесныхъ  излечешяхъ 
отцомъ  моего  друга  самыхъ  трудныхъ  хроническихъ  слу- 
чаевъ  желтухи,  признававшихся  неизлечимыми.  Издалека 
приходили  больные  къ  ц-Ьлителю  безсребреннику.  Онъ  на- 
ливалъ  въ  стаканъ  воды,  бросалъ  въ  нее  свой  обручальный 
золотой  перстень,  читалъ  надъ  водою  молитву;  на  сл^Ьду- 
ющее  утро  больной  выпивалъ  на  тощахъ  эту  воду,  въ  ко- 
торой перстень  оставался  всю  ночь,  и  съ  этого  момента 
начиналось  исц'Ьлен1е. 

Зная  целителя,  я  не  сомн-Ьвался  и  не  долускалъ  мыс- 
ли объ  обмане.  Известны  мн^»  съ  д-^тства  и  мнопе  друпе 
способы  т.  наз.  „чудесныхъ"  исц'Ьлен1й.  Такъ  некоторые  поятъ 
больныхъ  желтухой  толченнымъ  коралломъ.  У  бабушки 
моей  практиковался  такой  способъ  лечен1я  золотухи.  Въ 
ор'Ьшекъ  съ  дырочкой  (изъ'Ьденный  червемъ)  наливали  не- 
много живого  серебра,  отверст1е  зал-Ьплялось,  ор-^шекъ  за-' 
шивали  въ  полотно  и  больной  носилъ  его  на  ше'Ь  въ  вид'Ь 
ладонки.  Черезъ  н-Ьсколько  нед'Ьль  ор^шекъ  оказывался 
пустымъ  (ртуть  испарялась)  и  лечен1е  оканчивалось.  Другой 
способъ  лечен1я  д-^тской  сухотки  и  англ1йской  бол-^зни: 
ребенку  д-Ьлаютъ  2 — 3  ванны  изъ  пр-^сной  воды,  въ  кото- 
рую бросаютъ  м-^лъ. 

Эти  и  мног1е  друпе  факты  чудесныхъ  исц'Ьлен1й,  въ 
которыхъ  переплетаются  вопросы  объ  основномъ  правил'^ 
лечен1я,  о  доз-Ь,  о  растворимости  т'Ьлъ  и  т.  п.,  были  для 
меня  совершенно  непонятны  и  оставались  въ  моей  памяти 
отм'Ьченными  вопросительнымъ  знакомъ  до  того  момента, 
когда  я  познакомился  съ  гомеопатической  фармаколопей. 
Все  для  меня  съ  того  времени  стало    понятнымъ  и  яснымъ. 

Знан1е  закона  подоб1я — единственное  основан1е,  на 
которомъ  можно  построить  в-^рное  сужден1е  о  какомъ  бы 
то  ни  было  метод-Ь  лечен1я  прошедшаго,  настоящаго  или  бу- 


дущаго.  Безъ  знан1я  этого  закона  мудр'кйш1е  ходятъ  въ 
потьмахъ,  не  будучи  въ  состоян1и  отличить  сразу  ц'Ьнное, 
Б'Ьрное  и  научное  отъ  ничтожнаго,  ложнаго  и  ненаучнаго, 
и  это  не  только  въ  терап1и,  но  и  въ  области  много  ши- 
ре, такъ  какъ  терапе8тическ1Й  эаконъ  подоб1Я  зиждется  на 
общихъ  началахъ  проявления  жизни, — я  говорю  о  жизненной 
реакц1и. 

Читая  о  новыхъ  способпхъ  лечензя  или  средствахъ^ 
я  теперь  легко  могу  ц-^нить  по  достоинству  эти  открыт1Я, 
и  оц'Ьнки  мои  до  сихъ  поръ  оправдывались;  зачастую  ста- 
новится см%шно  и  грустно  видеть  новыя  открытая  старыхъ- 
престарыхъ  вещей  или  открытая  безсмысленныя,  не  дожи- 
вающая до  СЛЕДУЮЩЕГО  дня. 

Для  меня  совершенно  ясно,  что  все  то,  что  есть 
истинно  новаго  и  в'^рнаго  въ  оффишальной  медицин'^,  ничто 
иное,  какъ  шагъ  къ  открытию  терапевтическаго  закона, 
т,  е,  къ  открыт1ю  гомеопатии. 

Задавая  так1я  непомерно  трудныя  задачи  для  медици- 
ны, авторъ  „Записокъ  Врача"  однако  сознаетъ,  что  до  р-Ь- 
шентя  ихъ  неизм-Ьримо  далеко,  а  до  тЕхъ  поръ  какой  же 
смыслъ  им'Ьетъ  врачебная  д'Ьятельность?  Для  чего  обманъ 
общества,  думающаго,  что  у  насъ  есть  какая-то  ^медицин- 
ская наука"? 

,* Пусть" ^пишетъ  онъ  дальше*  —  „этимъ  занимаются 
гомеопаты  и  подобные  имъ  мудрецы,  которые  съ  легкимъ 
сердцемъ  все  безконечное  разнообразие  жизненныхъ  про- 
цессовъ  втискиваютъ  въ  пару  догматическихъ  формулъ/' 

«Теперешняя  безсистемная,  вЪчно  сомневающаяся 
научная  медицина*  конечно,  несовершенна,  но  она  все  таки 
неизм-Ьримо  полезн-Ье  вс^хъ  выдуманныхъ  изъ  головы  си- 
стемъ  н  грубыхъ  эмпирическихъ  обобщен1й^  именно  совесть 
врача  и  не  позволила  бы  ему  гнать  больныхъ  въ  руки 
гомеопатовъ,  пасторовъ  Кнейповъ  и   Кузьмичей*'. 

Положен1е  врача,  переставшаго  верить  въ  науку,  д-Ьй- 
ствительно  ужасно. 

Сто  съ  лишнимъ  л^^тъ  тому  назадъ  Ганеманъ»  зани- 
мавш1й  тогда  высокое  положен[е  въ  научномъ  м1р%,  членъ 
многихъ  ученухъ  обществъ,  достигшш  известности,  уб'Ь- 
дившись  въ  томъ,  что  медицина  обманъ,  счелъ  своимъ  дол- 
гомъ  и  им%лъ  мужество  отказаться  отъ  медицинской  прак- 
тики и  т%мъ  обречь  себя  и  свою  многочисленную  семью 
вновь  на  б'Ьдств1Я  и  лмшен1я,  которыя  ему  сулило  скром- 
ное занятое  ученаго  литератора  и  переводчика  съ  иностран- 
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ныхъ  языковъ.  Онъ  не  сказалъ  себ'Ь:  »в'^ь  я,  знающ1й  нич- 
тожество медицины,  все  таки  принесу  мен'^е  вреда  гЬхъ 
неучей,  которые  воображаютъ,  что  она  всемогуща,  а  сле- 
довательно я  буду  относительно  полезнымъ  и  своимъ  отка- 
зомъ  отъ  практики  не  погоню  больныхъ  въ  объят1я  знаха- 
рей и  шарлатановъ".  Н'^тъ!  онъ  не  пошелъ  на  компромис- 
сы, его  не  могли  искусить  ни  матер1альныя  выгоды,  ни 
ненависть  къ  противникамъ.  Онъ  сказалъ  себ-Ь:  „никто 
не  им'^етъ  права  обманывать  больныхъ,  сл'Ьдовательно  и  я 
не  им-^ю  этого  права;  и  то  обстоятельство,  что  есть  по- 
хуже меня  и  повредн4е  не  можетъ  меня  оправдать." 

Онъ  писалъ  въ  то  время  своему  другу,  изв-Ьстному 
д-ру  Гуфеланду:  „Меня  мучила  сов-ксть  за  то,  что  я  лечилъ 
неизв'Ьстныя  бол-кзненныя  состоян1я  моихъ  страждущихъ 
братьевъ  неизв-^стными  лекарствами,  которыя,  какъ  сильно 
дёйствующ1е  яды,  если  выбраны  неверно,  (а  какъ  врачъ 
можетъ  ихъ  выбирать,  если  еще  не  изсл^дованы  присущ1я 
имъ  специфическ1я  действ1я?),  легко  превращаютъ  жизнь 
въ  смерть,  или  вызываютъ  новыя  забол'кван1я  и  хрониче- 
ск1е  недуги,  которые  часто  труднее  удалить,  ч^мъ  первона- 
чальную болезнь.  Такимъ  образомъ,  мысль,  что  я  могу 
стать  уб1йцей  или  же  причиной  ухудшен1Я  здоровья  моихъ 
ближнихъ,  была  для  меня  ужасною". 

Въ  1792  г.  онъ  продёлалъ  надъ  собою  опытъ  съ  хин- 
ной корой,  который  послужилъ  толчкомъ  къ  открыт1ю  те- 
рапевтическаго  закона  и  къ  совершенной  реформе  тераши 
и  фармаколопи.  Результаты  новой  терап1и  получались  пря- 
мо чудесные,  и  только  лишь  после  этого  открыт1я  Гане- 
манъ,  вполне  уверенный,  что  можетъ  принести  громадную 
пользу  больному,  не  рискуя  нисколько  повредить,  опять 
принимается  за  практику. 

О  новой  терап1и  онъ  пишетъ  Гуфеланду:  „Удовлетво- 
рен1е,  которое  я  испытываю  отъ  этого  терапевтическаго 
метода,  я  не  променялъ  бы  ни  на  одно  изъ  величайшихъ 
земныхъ  благъ". 

Какъ  легко  можно  судить  по  ихъ  учителю,  Ганеману, 
гомеопаты  врядъ-ли  могутъ  „заняться  обманываньемъ  об- 
щества какой-то  медицинской  наукой". 

Ганеманъ  самъ  отказался  отъ  этого,  и  темъ  выде- 
лилъ  всехъ  своихъ  последователей  изъ  группы  техъ,  кото- 
рые этимъ  не  брезгали.  Утверждая  же  теперь,  что  у  нихъ 
медицинская  наука,  гомеопаты  не  обманываютъ,  имъ  можно 
верить,  темъ  более,  что  у  нихъ  и  безъ  разоблачен1й    каж- 


дый  легко  можетъ  узнать,  въ  чемъ  заключается  ихъ  наука. 
Кром'Ь  того,  они  достойны  дов'кр1я  не  мен-Ье  всякаго  иного 
врача  еще  и  потому,  что  им%ютъ  т%  же  дипломы,  что  и 
аллопаты,  но  сверхъ  полученнаго  въ  гЬхъ-же  университетахъ 
знан1я,  изучили  еще  гомеопатическое  лечен!е,  которое,  къ 
сожал%н1ю,  совершенно  не  ведомо  гг.  аллопатамъ  вообще  и 
г.  Вересаеву  въ  частности. 


Очерки  нлмничесной  фаршанологЕи. 

Д-ра  Е,  Nа8к^а 

Переводъ  съ  англ1йсЕаго  д-ра  Е.  Дюкойа* 

(Продолжен! е  '), 

Р$ог!|шт.  Псоринг. 

Болезненные  продукты  оказываются  могучими  сред- 
ствами и,  когда  ихъ  прим-Ьняли  въ  потенцированной  формЛ, 
то  получались  въ  многихъ  случаяхъ  чудесныя  изл'ЬченЫ* 
Н^Ькоторые  думаютъ,  что  въ  потенцированной  форм-к  они 
видоизменяются  настолько»  что  становятся  гомеопатичными 
той  болезни,  которой  производными  они  являются,  особенно 
по  отношенш  къ  другимъ  лицамъ,  а  не  къ  т^мъ,  отъ  ко- 
торыхъ  взятъ  бьшъ  этотъ  болезненный  продуктъ. 

я  пробовалъ  эти  такъ  называемые  нозодм,  такъ  какъ 
они  очень  расхваливались  З^д^ап^омЪр  и  никогда  не  вид^лъ 
отъ  нихъ  заметнаго  действия  въ  такихъ  случаяхъ.  Но  я  ви- 
д^лъ  заметные  результаты  въ  случаяхъ,  похожихъ  на  гоно- 
рейныя.  сифилитическш  или  псорическш  страдания.  Я  изле- 
чивалъ  Псоргшомъ  кожныя  сыпи,  напоминающая  чесотку, 
Медорипомь  ревматическтя  страдан1я,  которыя  очень  упорно 
не  поддавались  обычнымъ  нашимъ  средствамъ,  Сифилгшомъ 
длительные  случаи  кар[оза  позвонковъ,  но  ни  въ  одномъ  изъ 
этихъ  случаевъ  нельзя  было  найти  следовъ  чесотки,  го- 
нореи или  сифилиса.  Опытъ  многихъ  другихъ  лицъ,  повиди- 

МОМу,    быЛЪ    иной,    но    я    говорю    только   о    СВОеМЪ,    Что  ВСЯК1Й 

нозодъ,  при  пр1еме  его  внутрь,  способенъ  производить  так!е 
же  ИЛИ  подобные  симптомы,  какъ  и  при  прививке  его  обыч- 
нымъ способомъ»  это     кажется    хорошо   доказано  на  опыте 
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въ  Псориномъ.  Я  не  вижу  основан1й,  почему  бы  симптомы, 
возникающ1е  въ  организм'^  посл*^  прививки,  нельзя  было 
вносить  въ  опытные  патогенезы,  наравн-Ь  съ  т-Ьми  дан- 
ными, которыя  получаются  посл-Ь  укусовъ  пчелы,  посл-Ь  му- 
шечнаго  пластыря  или  посл-Ь  м-^стнаго,  наружнаго  отравля- 
ющаго  ВЛ1ЯН1Я  разныхъ  видовъ  Руса,  И  если  Русл  въ  высо- 
комъ  д'Ьлен1и  будетъ  устранять  и  изл-Ьчивать  отравлен1е  отъ 
Руса,  то  почему  Сифилинъ  не  могъ  бы  изл'Ьчивать  сифилиса? 

Век  нозоды  должны  быть  способны  изл-кчивать  въ  та- 
кой же  м-Ьр-Ь,  какъ  и  отравлять.  И  относиться  къ  этому 
предвзято  не  сл-кдуетъ,  пока  не  сд'Ьлано  добросов-кстное  из- 
сл'кдован1е  вопроса.  Испытан1я  Псорина, — вполн-Ь  согласно 
съ  теор1ей,  что  потенцированный  бол-^зненный  продуктъ  бу- 
детъ изл-^чивать  ту  бол-^знь,  которая  его  произвела, — ука- 
зываютъ,  что  главное  д'кйств1е  и  ц-клебное  вл1ян1е  его  про- 
является на  кож-Ь.  И  разв-Ь  не  зам-Ьчательно,  что  Псоринъ 
очень  походитъ  на  Сульфуръ,  это  давнишнее  противочесо- 
точное  средство,  и  что  они  хорошо  сл-^дуютъ  одно  за  дру- 
гимъ  и  дополняютъ  другъ  друга  при  л^ченш  кожныхъ  стра- 
дан1й?  Укажемъ  на  некоторые  главные  кожные  симптомы. 

„Зудъ,  когда  т-кло    согр-Ьвается". 

„Зудъ,  невыносимый  при  согр'кван1и  въ  постели"  {Мер- 
кур,  солюб,), 

„Зудъ,  вызывающ1Й  расцарапываше  кожи  до  крови*. 

„Зудъ  между  пальцами  и  въ  сгибахъ   суставовъ.  (Сенья), 

„Повторные  возвраты  сыпи". 

„Кожа  им-Ьетъ  грязный  темный  видъ,  какъ  будто  она 
никогда  не  моется,  а  т-Ьло  издаетъ  непр1ятный  запахъ  даже 
посл-Ь  бани". 

Эти  и  много  другихъ  симптомовъ  показываютъ,  на- 
сколько это  средство  должно  быть  неоц'Ьнимымъ  при  кож- 
ныхъ поражен1яхъ,  многочисленные  опыты  и  наблюдешя 
подтверждаютъ,  что  л-Ьчебный  законъ  подоб1я  столько  же 
в-Ьренъ  и  по  отношен1ю  бол-Ьзненныхъ  ядовъ,  сколько  и  по 
отношен1ю  ядовъ  растительныхъ  и  минеральныхъ. 

Псоринъ  оказался  полезнымъ  при  посл'Ьдств1яхъ  скрыв- 
шихся высыпан1й,  и  его  не  сл-Ьдуетъ  забывать  въ  такихъ 
случаяхъ,  когда  не  помогаютъ  друпя  противопсорныя  сред- 
ства. Д-ръ  На>\г1еу,  въ  Нью-1орк4,  им-Ьлъ  случай  блестящаго 
изл'Ьчен1я  водянки  у  очень  тяжело  больной  старухи,  гд-к  онъ 
назначилъ  это  средство  на  основан1и  кожныхъ  явлен1й.  Одинъ 
пр1емъ  высокаго  д'Ьлен1я  произвелъ  быструю  перем-Ьну  къ 
улучшен1ю,  хотя  болезнь  тянулась  уже  долго. 


Изучая  Итрипь^  мы  найдемъ  также,  что  онъ  походить 
на  Графить  во  многихъ  отношентяхъ.  Псоринь  им^етъ  силь- 
ное угнетение  въ  душевной  сфер%,  „Сильное  уиын1е.  делаю- 
щее невыносимымъ  какъ  свою  жизнь,  такъ  и  жизнь  окружаю- 
щихъ'**  Такое  состоя Н1е»  часто  бывающее  посл%  острыхъ  бо- 
лезней, напр.  после  тифа,  особенно  облегчается  Псориномъ,  Въ 
главе  о  Грофитт  мы  упоминали  о  сходстве  этихъ  средствъ 
въ  отношен1и  „испражнений,  темно-бурыхъ,  водянистыхъ 
и  съ  невыносимымъ  эапахомъ",  Такъ  бываетъ  въ  дурныхъ 
случаяхъ  детской  холеры  или  хроническаго  поноса.  Какъ 
ценную  различительную  черту  между  ними,  здесь  можно  ука- 
зать то,  что  при  сыпи  Графита  выделение  липко  и  вязко ^ 
а  при  Псоринть  оно  мало  заметно. 

Псоринъ  затемъ  очень  полезенъ  при  слабости  и  вя- 
лости у  выздоравливающихъ  отъ  острыхъ,  тяжелыхъ  болез- 
ней, У  больного  бываетъ  очень  сильная  испарина  при  ма- 
лейшемъ  движвн1и.  Здесь  также  можетъ  быть  нужнымъ  де- 
лать выборъ  между  Псоргтомъ  и  Хиной,  Потеря  соковъ, 
нагноен1е  и  т.  п.  будутъ  говорить  въ  пользу  последняго 
средства,  а  зудящая  сыпь  или  наклонность  къ  таковой  до 
и  во  время  болезни  будутъ  указывать  на  первое-  Говоря 
только  что  о  зловонности  испражнений,  я  забылъ  упомянуть, 
что  „всевыделен1Я,^поносъ.  бели,  менструальное  выделеше, 
потъ — имеютъ  запахъ  падали;  даже  тело  издаетъ  непр1ятный 
запахъ,  не  смотря  на  частыя  его  обмыванш". 

Вотъ  что  даетъ  намъ  Псоринь^  когда  нспытывалось  это 
великое  средство  при  очень  тяжелыхъ  состоян1яхъ,  и  я  не 
сомневаюсь,  что  и  все  нозоды  окажутся  такими  же  ценными, 
когда  будутъ  хорошо   изучены, 

Аигуш  те1а|||сиш.  Аурумъ. 

„Больной  смотритъ  на  все  мрачно,  плачетъ,  молится, 
считаетъ  себя  неспособнымъ  жить  на  этомъ  свете, 
желаетъ  умереть,  очень  склоненъ  наложить  на  себя  руки'Ч 
Удивительно,  какъ  этотъ  благородный  металкъ,  за  которымъ, 
въ  виду  его  денежной  ценности,  такъ  гонятся  люди,  способенъ 
причинять  столько  несчаст1й,  когда  его  принимаютъ  внутрь. 

Больной  Аурума  погруженъ  въ  глубокое  унын1е  и  от- 
чаян1е.  Жизнь  ему  въ  тягость,  желан1е  смерти,  Въ  голову 
постоянно  лезетъ  мысль  о  самоуб1Йстве.  У  мужчинъ  это  чаще 
всего  наблюдается  въ  связи  съ  печеночными  нарушен1ями: 
у  женщинъ  съ  страдашями  матки,  особенно  когда  она  уве- 
личена, уплотнена,  опущена.  У  техъ  и  у  другихъ,  поскольку 
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зд'^сь  д'кло  касается  м'^стныхъ  изм'Ьнен1й,  поражен1е  зави- 
ситъ  отъ  повторныхъ  приливовъ  къ  указаннымъ  органамъ, 
приводящихъ  въ  конц"^  концовъ  къ  увеличен1ю  (гипертроф1и) 
этихъ  органовъ.  Печень  увеличена,  матка  тоже,  и  опущен1е 
посл'Ьдней  зависитъ  отъ  увеличенной  ея  тяжести.  Приливы 
крови,  столь  характерные  для  Лурума^  могутъ  им'Ьть  м-ксто 
въ  голов-Ь,  сердц-Ь,  груди,  въ  почкахъ,  но  гд-Ь  бы  они  ни 
наблюдались,  вышеприведенные  душевные  симптомы  всегда 
будутъ  главными  показан1ями  для  назначен!я  этого  средства. 

Больной  Аурума  бываетъ  также  временами  „угрюмъ, 
раздражителенъ,  мал-Ьйшее  противор'кч1е  возбуждаетъ  прис- 
тупъ  гн-^ва".  Сходное  душевное  угнетение  и  наклонность  къ 
самоуб1йству  им^ютъ  и  друпя  средства,  наприм'кръ  Майя  и 
Нуксь  вом.,  но  не  въ  такой  степени,  какъ  при  Аурумъ. 
Я  однажды  л-^чилъ  одну  даму,  которая  пыталась  топиться. 
Посл-Ь  того  какъ  она  выздоров'Ьла,  она  см-Ьялась  надъ  сво- 
имъ  стремлен1емъ,  но  говорила,  что  она  не  могла  тогда  проти- 
виться ему.  Ей  казалось,  что  ея  существован1е  на  св'ЬтЬ 
безполезно.  Таковы  были  ея  ощущен1я. 

Аурумъ  найденъ  д-^йствительнымъ  при  л'Ьчен1и  пора- 
жен1й  въ  костяхъ  сифилитическаго  происхожден1я,  особенно 
если  таюе  больные  съ  избыткомъ  подвергались  ран-Ье  ртут- 
ному л'Ьчен1ю.  Плоховаты  были  бы  д-Ьла  нашихъ  коллегъ 
старой  школы,  если  бы  они  научились  л-Ьчить  своихъ  боль- 
ныхъ,  не  отравляя  ихъ  своими  лекарствами.  Область,  гд-Ь 
Аурумъ  оказался  весьма  усп^шнымъ  при  такихъ  сифили- 
тико-меркурьяльныхъ  поражен1яхъ,  это  кар1озное  разрушеше 
носа  и  неба,  а  также  сосцевидной  области  за  ухомъ.  При 
носовомъ  поражен1и  Аурумъ  иногда  очень  полезенъ  при  хро- 
ническомъ  катар-Ь,  озен-Ь,  когда  процессъне  дошелъ  еще  до 
омертБ'Ьн1я  кости.  Носовые  проходы  закупорены,  изъязвлены, 
больной  меланхолически  угнетенъ  и  склоненъ  къ  самоу- 
б1Йству. 

Аурумъ  одно  при  немногихъ  средствъ,  которымъ  свой- 
ственна гем1оп1я  или  вид'Ьн1е  только  одной  половины  поля 
зр-Ьн^я.  Это  половинное  зр'1)Н1е  им^ютъ  также  Ликоподгумъ 
и  Литгумъ  карбоник.,  но  при  Аурум-Ь  видится  только  ниж- 
няя часть  поля  зр'Ьн1я  (горизонтальная  гем1оп1я),  при  наз- 
ванныхъ  же  двухъ  средствахъ  видна  только  л-Ьвая  половина 
(вертикальная  гем10П1я). 

Аурумъ  причиняетъ  и  изл^чиваетъ  не  только  оплон'Ьшя 
матки  у  женщинъ,  но  также  оплотн'Ьн1я  и  мужскихъ  яичекъ. 
Въ  томъ  и  другомъ  случа'Ь  главными  показан1ями  для  Аурума 


будуть  характерные  душевные  симптомы  этого  средства  и 
сифилитико-меркур1альная  исторш  бол-Ьэни. 

Это  одно  изъ  наилучшихъ  нашихъ  средствъ  при  ожи- 
рЬнш  сердца  у  полнокровныхъ,  тучныхъ,  пожилыхъ  лицъ. 
Въ  такихъ  случаяхъ  бываютъ  значительный  нарушен1Я  въ 
сосудистой  системе,  н, Сильное  сердцеб1ен1е,  съ  тоской  и  при- 
ливомъ  къ  груди,  зам-Ьтное  для  глаза  61ен1е  шейныхъ  сосу- 
довъ  и  височныхъ  артер1К''. 

Приступы  зд%сь  будетъ  облегчать  и  Белладонна,  но 
Ауррмь  будетъ  действовать  глубже  и  бол%е  продолжительно 
въ  нонечномъ  итог^Ь, 

Аурумъ  одно  изъ  лучшихъ  средствъ  протквъ  болей  въ 
костяхъ.  Не  сл^дуетъ  забывать  этого.  Онъ  стоитъ  въ  одномъ 
I  ряду  съ  Кали  год.^  Асафептдой  и  Л1еркрргемь  при  пораже- 
I      Н1яхъ  надкостницы. 


Скорбные  листы  жуторяиина. 


У. 


Какъ-то  пришлось  мн-Ь  быть  въ  одномъ  семейств'Ь» 
гд%  эасталъ  двухъ  охотниковъ,  разговоръ  которыхъ  шелъ  о 
т-Ьхъ  усп-Ьхахъ»  каше  каждый  изъ  нихъ  выказалъ  по  отно- 
шен1ю  къ  дичи.  Немного  было  ими  убито,  но  зато  много 
израсходовано  совершенно  напрасно»  какъ  выразился  одинъ 
изъ  нихъ,  охотничьяго  матергала:  пороху  и  дроби, 

—  «А  что,^ — сказалъ  другой,— если-бы  кто  изобр%лъ  такое 
ружье,  которое  больше  двухъ,  трехъ  дроби нъ  не  требовало- 
бы?  Тогда,  мн'Ь  кажется,  и  расходъ  пороху  былъ-бы  не- 
большой; такъ  какъ,  согласитесь,  в'Ьдь  намъ  достаточно 
одной  дробины,  чтобы  убить,  напр,,  утку;  лишь-бы,  конечно, 
выстр-Ьлъ  былъ  м-Ьтк!*!,  направленный  въ  ту  именно  часть 
нашей  жертвы,  какая  наибольше,  такъ  сказать,  открыта  и 
гд^  одна  дробина  могла-бы  дать  желательный  усп-Ьхъ", 

—  ^Эврика!**  —  подхватилъ  первый,— „объ  этомъ  нужно 
посов'Ьтоваться  съ  людьми  компетентными;  можегь  быть  я, 
какъ  техникъ,  и  додумаюсь  до  чего  либо  такого,  что  дасгь 
М1ру  сбережен1е,  а  значить  и  пользу,  и  пр^учитъ  глазъ  же- 
лающаго  къ  бол-^е  правильному,  меткому  выстр-Ьлу.  не 
заставляя  нашего  брата,   охотника,  д-Ьйствовать  на  ^ авось", 

' —  Часто  я  задумывался  надъ  этимъ  разговоромъ  и  часто 
приходило  мн-Ь  въ  голову:  нельзя-ли  воспользоваться  на. 
званнымъ  предположен1емъ  охотниковъ,  чтобы  обезоружить^ 
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Сомн-^ваться  въ  этомъ  могуть  лишь  гЬ,  кто  не  знаетъ 
всей  важности  этого  открыт1я.  Физ1олопя  и  патолоНя  мо- 
гуть и  должны  прогрессировать;  прогрессъ  ихъ  конечно 
дастъ  средства  для  развит1Я  гипены  и  Д1этетики,  сд-Ьлаетъ 
доступнымъ  нашему  пониман1ю  многое,  раньше  не  понятное, 
наши  знан1я  л-^карствъ  будутъ  постоянно  обогащаться  но- 
выми средствами,  и  кругъ  до  того  неизлечимыхъ  бол-Ьзней 
будетъ  все  сокращаться;  но  основан1е  терапевтики,  какъ 
нужно  лечуть,  вопросъ  уже  р-Ьшенный  безповоротно.  ВсЬ 
излечен1я,  бывш1я  и  будущ1я,  можно  см-Ьло  м-Ьрить  и  судить 
о  нихъ  на  основан1и  этого  закона. 

Юношей  еще  я  слышалъ  о  чудесныхъ  изле1ен1яхъ 
отцомъ  моего  друга  самыхъ  трудныхъ  хроническихъ  слу- 
чаевъ  желтухи,  признававшихся  неизлечимыми.  Издалека 
приходили  больные  къ  ц-Ьлителю  безсребреннику.  Онъ  на- 
ливалъ  въ  стаканъ  воды,  бросалъ  въ  нее  свой  обручальный 
золотой  перстень,  читалъ  надъ  водою  молитву;  на  следу- 
ющее утро  больной  выпивалъ  на  тощахъ  эту  воду,  въ  ко- 
торой перстень  оставался  всю  ночь,  и  съ  этого  момента 
начиналось  исц'Ьлен1е. 

Зная  ц'Ьлителя,  я  не  сомневался  и  не  долускалъ  мыс- 
ли объ  обмане.  Известны  мне  съ  детства  и  мнопе  друпе 
способы  т.  наз.  „чудесныхъ"  исцелешй.  Такъ  некоторые  поятъ 
больныхъ  желтухой  толченнымъ  коралломъ.  У  бабушки 
моей  практиковался  такой  способъ  лечен1я  золотухи.  Въ 
орешекъ  съ  дырочкой  (изъеденный  червемъ)  наливали  не- 
много живого  серебра,  отверст1е  залеплялось,  орешекъ  за-* 
шивали  въ  полотно  и  больной  носилъ  его  на  шее  въ  виде 
ладонки.  Черезъ  несколько  недель  орешекъ  оказывался 
пустымъ  (ртуть  испарялась)  и  лечен1е  оканчивалось.  Другой 
способъ  лечен1я  детской  сухотки  и  англ1йской  болезни: 
ребенку  делаютъ  2 — 3  ванны  изъ  пресной  воды,  въ  кото- 
рую бросаютъ  мелъ. 

Эти  и  мног1е  друпе  факты  чудесныхъ  исцелен1й,  въ 
которыхъ  переплетаются  вопросы  объ  основномъ  правиле 
лечен1я,  о  дозе,  о  растворимости  телъ  и  т.  п.,  были  для 
меня  совершенно  непонятны  и  оставались  въ  моей  памяти 
отмеченными  вопросительнымъ  знакомъ  до  того  момента, 
когда  я  познакомился  съ  гомеопатической  фармаколопей. 
Все  для  меня  съ  того  времени  стало   понятнымъ  и  яснымъ. 

Знан1е  закона  подоб1я — единственное  основан1е,  на 
которомъ  можно  построить  верное  сужден1е  о  какомъ  бы 
то  ни  было  методе  лечен1я  прошедшаго,  настоящаго  или  бу- 


дущаго,  Безъ  знанхя  этого  закона  мудр%йш1е  ходятъ  въ 
потьмахъ,  не  будучи  въ  состоянии  отличить  сразу  ценное, 
в'Ьрное  и  научное  отъ  ничтожнаго,  ложнаго  и  ненаучнаго. 
и  это  не  только  въ  терати,  но  и  въ  области  много  ши* 
ре,  такъ  какъ  терапевтическ1Й  законъ  подоб1Я  зиждется  на 
сбщихъ  началахъ  проявленш  жизни, — я  говорю  о  жизненной 
реакши. 

Читая  о  новыхъ  способлхъ  лечен1я  или  средствахъ, 
я  теперь  легко  могу  ц-^нить  по  досгоинству  эти  открыт1Я» 
и  оценки  мои  до  сихъ  поръ  оправдывались;  зачастую  ста- 
новится смешно  и  грустно  вид'Ьть  новыя  открьтя  старыхъ- 
престарыхъ  вещей  или  открыт1я  безсмысленныя,  не  дожи- 
вающая до  слЪдующаго  дня. 

Для  меня  совершенно  ясно,  что  все  то,  что  есть 
истинно  новаго  и  в'крнаго  въ  оффишальной  медицин'^,  ничто 
иное,  какъ  шагъ  къ  открыт1ю  терапевтическаго  закона, 
т;  е.  къ  открытию  гомеопат! и. 

Задавая  так1я  непомерно  трудныя  задачи  для  медици- 
ны, авторъ  „Записокъ  Врача"  однако  сознаетъ,  что  до  р*к- 
шен1я  ихъ  неизмеримо  далеко,  а  до  т'Ь.хъ  поръ  какой  же 
смыслъ  им'Ьетъ  врачебная  деятельность?  Для  чего  обманъ 
общества,  думающаго.  что  у  насъ  есть  какая-то  „медицин- 
ская наука*"? 

.» Пусть"' — пишетъ  онъ  дальше»  ~  „этимъ  занимаются 
гомеопаты  и  подобные  имъ  мудрецы,  которые  съ  легкимъ 
сердцемъ  все  безконечное  раэнообраз1е  жизненныхъ  про- 
цессовъ  втискиваютъ  въ  пару  догматическихъ  формулъ." 

«Теперешняя  безсистемная,  в-Ьчно  сомневающаяся 
научная  медицина,  конечно,  несовершенна,  но  она  все  тани 
неизмеримо  полезнее  всехъ  выдуманныхъ  изъ  головы  си- 
стемъ  и  грубыхъ  эмпирическихъ  обобщений;  именно  совесть 
врача  и  не  позволила  бы  ему  гнать  больныхъ  въ  руки 
гомеопатовъ,  пасторовъ  Кнейповъ  и   Кузьмичей". 

Положен1е  врача,  переставшаго  верить  въ  науку,  дей* 
ствительно  ужасно. 

Сто  съ  лишнинъ  летъ  тому  назадъ  Ганеманъ,  зани- 
мавш1Й  тогда  высокое  положен  )е  въ  научномъ  М1ре,  членъ 
многихъ  ученыхъ  обществъ,  достигш1й  известности ♦  убе- 
дившись въ  томъ.  что  медицина  обманъ,  счелъ  своимъ  дол- 
гомъ  и  имелъ  мужество  отказаться  отъ  медицинской  прак- 
тики и  темъ  обречь  себя  и  свою  многочисленную  семью 
вновь  на  бедств1я  и  лишен !Я,  которыя  ему  сулило  скром- 
ное занятое  ученаго  литератора  и  переводчика  съ  иностран- 
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тельно.  Масса  же  безвредныхъ  для  врага  ударовъ,  направ- 
ленныхъ  не  въ  ту  сторону,  куда  собственно  сл-Ьдуеть,  а 
способствующихъ,  какъ  это  принято  въ  аллопат1и,  лишь 
выд'Ьлен1ю  ненужныхъ  бол-Ьзненныхъ  продуктовъ,  можетъ 
уносить  съ  собой  и  нужныя  для  организма  частицы,  ч'Ьмъ, 
само  собою  разум-Ьется,  будетъ  еще  больше  обезсиливать  и 
безъ  того  ослабленный  организмъ  больного. 


Михаила  Конура. 


Ст.  «Сагайдакъ». 
К1ево-Полтавской  лиши. 


Хроника   и   см-Ьсь. 

Къ  организац1и  го11еопат1и  на  войнЪ.  Д-ръ  Н.  К.  Боянусъ 
(въ  Москв-Ь)  переслалъ  намъ  коп1ю  нижесл-Ьдующаго  письма,  ад- 
ресованнаго  Председателю  Московскаго  Общества  последо- 
вателей гомеопат1И. 

„М.  Г.!  Въ  настоящее  время  наступилъ  удобный  мо- 
ментъ  доказать  обществу,  что  гомеопат1я  не  шарлатанство, 
за  что  къ  сожал'Ьн1ю  принимаютъ  ее  люди  образованные  и 
преимущественно  представители  медицинскаго  М1ра.  Въ  виду 
предполагаемаго  Всеросс1йскаго  съ'Ьзда  сторонниковъ  гомео- 
пат1И  было  бы  весьма  пр1Ятно  им-^ть  на  этомъ  съ-^зд-Ь  до- 
кладъ  о  прим'Ьнен1и  гомеопат,  метода  л'Ьчен1я  на  театр-Ь 
военныхъ  д'Ьйств1Й. 

Для  осуществлен1я  этой  идеи  я  предложилъ  бы  открыть 
подписку  среди  лицъ,  интересующихся  будущностью  гомеопа- 
Т1И,  и  на  полученныя  средства  сформировать  летуч1й  отрядъ 
имени  покойнаго  Императора  Александра  П-го.  Со  своей  сто- 
роны я  окажу  такое  сод'^йств1е,  какое  только  буду  въ  состо- 
ян1и  выполнить.  Между  прочимъ  мною  будетъ  сооружена, 
разум-Ьется  безвозмездно,  двуколка  или  лазаретная  фура  по- 
сл'Ьдней  конструкц1и.  Зат'Ьмъ,  им-^я  въ  Москв-Ь  перевозочное 
заведен1е,  я  предлагаю  всЬмъ  сторонникамъ  гомеопат1и  об- 
ращаться за  перовозкою  и  другими  надобностями  ко  мн-Ь, 
при  чемъ  съ  ц4ны  прейскуранта  10^/^  будетъ  отчисляться 
на  образован1е  капитала  для  предлагаемаго  мною  отряда. 
Итакъ,  М.  Г.,  въ  заключен1е  могу  попросить  у  Васъ  извине- 


Н1Я  за  причиненное,  быть  можеть.  безпокойство  и  пожелать 
скор'Ьйшаго  осуществлены  моей  мечты.  Въ  ожидании  Вашего 
любезнаго  отв'кта  им'Ью  честь  быть  готовый  къ  услугамъ. 

Лавелъ  Фердипапдотчъ  Шапв'рпо 

Глав,  кантора:  Москва^  ВладйШ1ро- 
Долгоруковская  ул.,  собств.  домъ. 

Наша  редакц1я  обращалась  къ  гг,  по  ел  "й  до  вате  ля  мъ 
гомеопатии  съ  акалогичнымъ  же  воэзван^емъ,  какъ  и  п  Ши- 
перко,  но  на  наше  прнглашенхе  отклика  не  последовало* 
Предлож€Н1е  г.  Шиперко  для  своего  осуществлен1я  требуетъ 
меньше  средствъ^  а  все  такн  надо  собрать  по  крайней 
М'^р'Ь  хотя  тысячъ  10^  для  того  чтобы  можно  было  послать 
съ  этой  двуколкой  на  театръ  военныхъ  д-^йствгй  хоть  од- 
ного врачи  съ  фельдшеромъ  или  сестрой  милосерд1я.  Но  оче- 
видно средства  наши  еще  очень  ограничены  и  потому  такое 
д-Ьло  намъ  не  по  силамъ. 

М  Всер|]€с1йск|й  оъ^здъ  поел,  гфмеоп.  На  сколько  намъ 
изв'1»стно,  къ  15  мая,  сроку,  назначенному  для  представленш 
докладовъ  и  заявления  о  т^хъ  соо6щен1ЯХЪ,  которыя  авторы 
пожелаютъ  сделать  на  предстоящемъ  въ  ноябр'^  с-  г, 
съ-^эд-Ь  гомеопатовъ,  поступило  всего  1  готовый  докладъ  и 
заявлено  о  12.  Въ  виду  этого  срокъ  присылки  докладовъ  и 
заявленш  отложенъ  Бюро  съ-^эда  до  15  сент.  Столь  незна- 
чительное количество  присланныкъ  и  зая в ленныхъ  докладовъ 
можно  объяснить  до  изв-кстной  степени  т^мъ^  что  изъ  не- 
многочислененной  семьи  врачей-гомеопатовъ  несколько  чело- 
в-^къ  уехало  на  Дальней  Востокъ*  Но  главной  причиной  яв- 
ляются нашъ  кв^етизмъ  и  иидифферентмзмъ.  Будемъ  над-Ьяться, 
что  все  живое  и  интересующееся  судьбой  нашей  русской 
гомеопатии  откликнется  къ  15  сент*  и  намъ  не  придется  от- 
кладывать долго  жданнаго  и  давно  необходимаго  съ'Ьзда, 

Одессноа  Гаиенановскод  Общество.  Протополь  очеред- 
ного общто  собранш  членовь  О — ва  9  мая  1904  *.  Въ  виду 
прибыт1я  законнаго  числа  членовъ,  Правлен1е  признало  со- 
брание состоявшимся  и  полноправнымъ,  согласно  §  47.  Пред- 
сЬдателемъ  собрания  былъ  избранъ  С.  И.  Гофъ,  Секретаремъ 
д-ръ  И.  Ы.  Луценко. 

Разсмотр^нъ  и  утвержденъ  отчетъ  Правленгя  за  ис- 
текш1Й  1903  г,  Преждеразсмотр%н1ясм%ты  на  текущ1й  1904  г. 
Секретарь  Правления  доложилъ  Собранию  прошение  г,  Корот- 
кевича  (объ    уменьшен1и    арендной    платы)  и  постановление 
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о  немъ  Правлен1я  въ  зас'Ьдан1и  13  апр-Ьля  с.  г.  Постанов- 
лен1е  Правлен1я  отъ  13  апр-Ьля  Собран1емъ  утверждено  ц-Ь- 
ликомъ;  см-Ьта  уменьшена  по  отд-Ьлу  приходовъ  аптеки  на 
400  р.  и  постановлено  просить  Правлен1е  изыскать  средство 
для  покрыт1Я  оказывающагося  по  см-Ьт-Ь  дефицита. 

Постановлено  выразить  благодарность  провизору  Д.  А. 
Лейбензону  за  его  пятил-Ьтнее  безвозмездное  управлен1е  ап- 
текой О-ва. 

Избранъ  въ  почетные  члены  О-ва,  согласно  §  7  Уст., 
единогласно  Ректоръ  Одесской  Духовной  Семинар1и  Архи- 
мандритъ  Анатол1й.  Въ  Председатели  Правлен1я  снова  из- 
бранъ д.  с.  с.  М.  В.  Шимановск1й,  въ  члены  правлен1я:  Ар- 
хим.  Анатол1й  и  М.  А.  Трейдлеръ,  въ  Кандидаты  къ  нимъ: 
Д.  А.  Висковатовъ,  И.  Л.  Руденко.  Въ  члены  Ревиз10нной 
Комисс1и:  Д.  Ф.  Костенецк1й,  М.  А.  Шаравск1й  и  Э.  А.  Вы- 
С0ЦК1Й,  въ  кандидаты  къ  нимъ:  В.  А.  Калайда  и  В.  И.  Ко- 
роткевичъ 

Докладъ  д-ра  И.  М.  Луценко  „О  неврастен1и"  за  позд- 
нимъ  временемъ  не  былъ  прочитанъ  и  постановлено,  пона- 
печатан1и  его,  разослать  вс^мъ  членамъ  О-ва. 

ОБЪЯВЛЕН!  Я. 


Г  редакц1'я  просить  лицъ,  подписабтихся  на 

{^  Клиническую  ФармаколоНю  проф.  Е. 

Г  Фаррингтона,  посп^шить    присылкой  подписныхъ 

к  денегъ, 

Отъ    Д-ра    Е.  Я.  ДюЕОВа    (Харьковъ,    Екатеринос.тавская 

ул.,  №  36)  можно  получать  слЪдуютщя  пздан1я : 
ВЪстнякъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1901  и  1902  г. 

Ц-Ьна  за  каждый  годъ  3  руб  съ  порее;  црп  выписк'Ь  за  всЬ 
три  года  307о  уступки. 
Терапевтика.  Руководство  къ  л-Ьченхю  бол-Ьзпей  по  го- 
меопатической методе  Ганемана.  Д-ра  Юза,  профессора 
;гЬкарствов'Ьд'1эи1я  п  терап1и  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ-Ь.  Переводъ  съ  посл-Ьдняго  англ:шскаго 
издан1я  съ  прпм'Ьчан1ямп  и  добавлен1ями  Д-ра  Е.  ДюЕОВа. 
Ц'Ьна  3  руб.,  въ  переплет^э  3  руб.  50  коп. 


(Бъ  этомъ  руководств!  ипшло  себй  м'1сто  тол^^ко  то,  что  по.тучило 
псеобщро  признав!  о  или  нм'Кетх.  за  себя  в-Ьгшя  снид-Ьтольства  анто- 
ратетовЪт  и  при  томъ  иров'Ьревное  личнвл^1ъ  обшпрнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  вь  связи  съ  возможвой  точностью  1шка:згш]й  дли  л'Ьнар- 
ственныхъ  средствъ  и  номногослпшемъ  въ  отношен!  п  количества 
средствъ  0<1аище,  д-Ьластъ  книгу  ЕЗза  класснчегкимъ  руководствошъ 
къ  гомеопатическому  л11чен1Ю,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеоиатами-нрачами). 

Что  танов  гоиеопат!»?  Д-ра  Е,  Дюкова.  Второе  перера- 
ботанное издан  1е.  Щна  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопат! и.  Д-ра  Е.  Дюкова^   Ц-Ьна  50  кош 

Что  такое  элентро-гоиеопат!»?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц^на25ко1г. 

Го1АеопаТ1я,   какъ  вопрасъ   земско-общественкой  медш^нны, 

(По  ги.шоду  прен111  О  гпмеопат[и  л  а  Харькове  ко  мъ  Гу- 
бернскомъ  Земскомъ  Собран1и  18Ш  г.).  Д-ра  Е,  Дюкова, 
ЦЬпа  25  коп. 


Продаются  во  всЬхъ  княжнт^хь  магаяинахт*  и  на  скяад'Ь 
у  д-ра  И.  М.  Луценко  (Одесса,  Херсонская  52). 

ХЛОПЕЦЬ  ТА  МОРЕ. 

ЛИСТОНОША,  РОЗУМНЫИ  КОВАЛЬ. 

Опоныданпя* 

<       1];<Ь^Пр     8     ЯСОХ1 


Приглашаются  врачи -гомеопаты 


для  занят1Я 
должностей 
ординаторовъ  въ  Гомеопатическую  больицу  въ  память 
ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  П  (Петерб.  Стер.,  Лицейская, 
6)  С.-Петербургскаго  Благотворительаго  Общества  После- 
дователей Гомеоггат1И.  Жалован1е  720  руб.  въ  годъ  ;  состоя- 
Щ1е  ординаторами  въ  больниц-Ь  могутъ  им-кть  платныя  де- 
журства (по  5  руб.  за  каждое  дежурство)  въ  Лечебнице  во 
Имя  Св.  Арх.  Михаила  (Садовая,  18).  ВсЬ  врачи  лечебныхъ 
эаведен1Й  Общества  пользуются  правами  Государственной 
службы.  Съ  заявлениями  обращаться  въ  Правление  С.-Петер- 
бургскаго  Благотворительнаго  Общества  Посл-Ьдователей  Го- 
меопатЫ,  С.-Петербургь,  Садовая,   16,  кв.  3. 


АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫК-В 

ЛЪ-ЩЪ  ЖШП  I  II  Д1Ш11' 

подъ  редакцией  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произведен1я  сл^дующихъ  совре- 
менныхъ  украинскихъ  авторовъ: 

1.  И  Франко.— сВъ  краю  лю- 
дожвривъ>,«Фрагментъ>,€Зъ  Бур- 
кутськихъ  ппсееь»,  сМ.  Вороно- 
му»,(послание)  идр.стихотворенхя. 

2.  Леоя  Украинка.—  «Рытмы», 
«Ёврейськи  иелод1и». 

3.  М.  Старыцькый.  —  «Чнрив- 
ный  сонъ»,  святковый  жартъ  въ 
1  д1ю  п  стихотворен1я. 

4  И.  Левицькый  (Нечуй)— сРо- 
ковый  украинськый  ярмарокъ». 

5  0.  Кобыляноька.— «Мои  ли- 
л1и>,  поэз1и  въ  прози. 

6  Б.  Гринченко.  —  Стихотво- 
рен1я. 

7.  Н.  Кобрынська.— «Рукы», 
сВидцвитае»,  психограмы. 

8.  В.  Сам1йленко.  Стихотво- 
рен1я. 

9.  А.  Крымоькый.— «СирШськи 
згадкы»,  стихотворен1я. 

10  М  Коцюбынськый— «На  ка- 
мени»,  аквареля. 

И  О.Маиовей.--Гтихотворен1я. 

12.  Людмыла  Старыцьна.  — 
«Сапфо»;  урывокъ  зъ  драматыч- 
нои  картыны. 

13  П.  Грабовсьный.— «Голосъ 
кары»  и  друг.  стихотворен1я. 

14  Г.  Хотвевычъ.— «Лпа  раз- 
81()па1;а»,  «Жыттеви  аналогш». 

15.  М.  Чернявськый;— Стихо- 
творен1я. 


16.  В.  Щуратъ.  -  «Зъ  новыхъ 
писебь»  й  др.  стихотворев1я. 

17  Е.  Мандычевськый.-  «Колы 
сонце  сходыть»,    «Для  життя». 

18.  И.  Лыпа  —  «Туркы»,  фан- 
таз1я. 

19.  Н.  Кибальчичъ  — Стихотво- 
рен1я. 

20.  А.  Крушельныцькый  ->«Пе- 
редъ  кладкою»,  оповиданвя. 

21.  М.  Колцунякъ.  —  «Молоди 
мученыкы»,  фрагменты. 

23.  П.  Карманоькый.— «Зъ  за- 
пысокъ  самовбыйця»  и  друг,  сти- 
хотворен1я. 

28.  В.  Кравченко.  —  «Я  и  Ла- 
зоръ»,  оповидання. 

24.  0.  Романова.—  Стихотво- 
рение. 

25.  М.  Слободивиа  «Вперше 
на  самотп»,  пошлюбни  думкы. 

26.  П.  Тансычъ.— «Стихотво 
рен1е. 

27.  Л     Лопатыноькый.  — 
«Байка». 

28.  М  Корчинськый  — Стихо- 
творен1е, 

29.  М.  Вороиый.  —  «Икаръ», 
«Мандривни  элегш»,  «Днипровм 
спогады»,  «Поэз1я  и  проза>,  «;1.о 
моря», «И.  Франкови»  видповидь 
ка  послан1е  и  друг,  стихотво- 
ре'н1я. 


Оригинальный  рисунокъ  (на  обложк-Ь)  художника  СЕРГ1Я 
ВАСЫЛЬКОВСЬКОГО. 

Ц*на  книги  на  простой  бумаг*  1  р.  20  к.,  на  веленевой  1  р.  вО  к, 

Складъ  издан1я—Бъ0десс"Ь,  у  доктора  Н.  М.  Луценко  (Херсонская  521. 

При  покупюь  не  мемье  10  экземпляровь.  дгьлается  10^/^  уступки, 

Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


Годъ  V. 


пощска  яа  191)4  г. 


Годъ  Т. 


НАУЧНО-СПЕЩАЙНЫЙ  и  БУТОВОЙ 
ЕЖЕИнсячоый  жтт 


Изд.  Е1рсскаг{|  I'а^ема11(Iвскаг(1 1§щеша 

аОДЪ    РЕДАКЦШЙ 

Доктора   л\сдицуны    Ж.  )4.   ^уценка. 


Въ  текущемъ  1904  году  «В'Ьстншсъ  Гомеопати- 
ческой Медицины»,  будеть  издаваться  Обществомъ 
подъ  тою  }ке  редакд1ей  и  по  той  же  программ^Ь^  какъ 
и  въ  прошло^гь  1903  г.,  а  именно: 

1)  Статьи  руководящгн  и  о$щаго  тартишера^ 
П)  Фарматдгшамгта^  III)  Терапевтика^  1У)  Кри- 
тика и  библгографгя,  У)  Корреспонденцш,  У1)  Хро- 
ника и  смтгь^  У II)  Перечень  ггосшупивгиихъ  въредак- 
цш  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объявленгя. 

Журыадъ  будетъ  выхолить  ежеиМячно,  киижкаии  отъ 
2-хъ  яо  3-хъ  печати  ыхъ  листовъ.  За  3  д-Ьтняхъ  ы'Ёсяца 
будетъ  выоущеыъ  одивх  тройной   иомеръ, 

ЗКурналъ  им^етъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихся, во  1*хъ»  теор1и  я  правтй^си  гомеопатическаго 
1ечев5я  и  во  2-х'Ь,  обществен яо-бытовой  стороны  дФла  го- 
меопат! и  въ  Росс! и  1\  аагравидей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  прежнему  обращено  особенное  вни- 
маа1е.  Лотом  у  5  крои*  изложения  сущности  бол'ВзиеЙ  а  ле- 
чен1Я  ихъ  гомеопатическими  средствами^  будетъ  обращено 
также  внимание  на  профилактику,  гнпену,  Д1этетику  и  проч,, 
на  важное  значение  которыхъ  въ  борьб*  оъ  бодФзнями  было 
указано  впервые  съ  осибенной  ясностью    основателе мъ  го- 
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меопат1И  еще  сто  л'Ьтъ  тому  вазадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  ваправлен1Й. 

Тавъ  вакъ  медицивсв1Я  св'ёд'ёН1Я  важны  для  всякаго, 
не  только  жииущяго  гд*]^  либо  въ  захолусть'Ь,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  во  и  для  лицъ^  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'1Ь  им'))ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  читате- 
лямъ,  вакъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  тавъ  и  т'бмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'^  лишь  практичесвихъ  св'Ьд'ён1й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'бзняхъ. 

Подписная  цгъна  за  годъ  сь  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  ^и  года  1  руб.  50  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискть,  къ  1-му  Апргьлю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакщи  журнала: 
Херсонская  52,  въ  ОдессЬ. 

Ц*на  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  7»  стр.  — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц*на  двойная.  ^ 

Журмъ  11  Еетекш1й  1813  гор  врвдапся  ю  3  р.  31  экз. 

а  для  подписчиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  Редакщи  журнала  „В'Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса^  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармакологхя. 

Лекц1и,  читанныя   въ  Ганемановской   Медицинской   Коллепи   въ  Фи- 

ладельфш  иокойнымъ  профессоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  //.  М.  Луценко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатпческаго  л'Ьченхя,  Редакщя  с  В-Ьст- 
ника»  хотела  было  дать  въ  вид-Ь  приложен1я  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  €  Клиническую  фар- 
макологть  проф.  Е.  Фарриттона. 

Съ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошедшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид-Ь     от- 


д'Ь-'хъны.хъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г*^  въ 
нс^фнаяак^ь  ^,Гомеопати^еск^й  В^Ьстникъ",  у.Врачъ-Гоме- 
опатъ"  и  ,,В'Ьстннкъ  Гомеопатической  Медицины**, 
Печатавшхяся  намн  въ  ирошломъ  году  статьи  ,,Соли 
натр1я"  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же^  и  изъ  нпхъ 
камедый  можетъ  вид'Ьть  вс^Ь  достоинства  этой  кнп- 
гн.  При  евоемъ  11оявяен1и^  лекцги  проф.  Фаррингтона 
бытт  встр'Ьчены  гом*^олатическимъ  М1ромъ  съ  такимъ 
же  сочувств10мъ,  какъ  ж  изв-Ьстнаи  „Фармакодпналпша*^ 
Юза  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друпо  енро- 
пейск10  языки,  Въ  оамомъ  д^^л+г^  примененный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  изунешя  л^карствъ. — сли- 
1ен1е  отд^^лъпыхъ  л'Ькарственныхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ^  сходныжъ  съ  разбираомымъ,  —  пред  став  ил  ъ 
весьма  удобное  нововведение  для  изучен  1я  и  практике- 
скаго  ирг^м1знен1я  нашей  л15карственной  сокровищнип;ьт* 
Это  былъ  трудъ,  требовав  шгй  громадной  эруднц1н  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  человеку 
съ  исключителъпымъ  талактомъ,  Оиъ  составилъ  новую 
вру  въ  изучении  нашей  фармакологхи. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  ц-Ьдей,  недостаточно  быть  съ  нпмъ  зна- 
комымъ  въ  вид-Ь  печатавнзихсн  у  наоъ  отд-Ьльыыхъ  ста- 
тей,  а  необходимо  пм-Ьть  его  ц-Ьликомъ,  вм^ст^  съ  дри- 
ложеннымъ  къ  нему  алфавитнымъ  укаэателемъ  по  л^- 
карствамъ  и  бол'Ьзнамъ,  дающимъ  возможность  легко 
дй;1ать  необходимый  справки.  Потребность  для  насъ, 
русских7.  гомйопатовъ,  въ  книг-Ь  Фаррингтона  чувст* 
вуется  давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объомъ  и  потонъ  до- 
роговизна пздашн.  При  печатан  1и  ея  В7>  формат-Ь  ^В^ст- 
ника^  и  т-Ьмъ  же  убористымъ  вхрифтомъ,  она  ооста- 
ви^гъ  ие  менгъе  60  печатных^  лиетовд. 

Чтобы  восполнить  однако  существующгй  весьма  су- 
щественный проб-^^лъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тератур-Ь,  Редакщя  „В-Ьстника"  рЬшила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд^^льнымъ  издан! емъ*  Но  если  выпус- 
кать  ее  въ  вид-Ь  ежем-Ьсячиыхъ  приложепгй  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слии1комъ  продолжи- 
тельный срокъ  (^около  6  л^тъ)^ 

Поэтому  редакд1я  нашла  болгЬе  удобшсмъ  выпус- 
тить эту  книгу  но  отд'Ьльной  подписк-Ь  на  сл^Ьдугощнхъ 
услов1ахъ : 
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проф.  6.  ^арриигтона^ 

будетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  дистовъ.  Все 
И8даи1е  будетъ  захоичеио  въ  2  года.  ЦАиа  книги,  по  под- 
иискЪ,  для  чдеиовъ  Одессхаго  Гаиеиановскаге  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  В&стн.  Гом.  Мед.— 3  рубля,  для  дру- 
гихъ   лицъ— 5  руб.«  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Изданге  мооюетъ  состояться  лишь  въ  томъ  случать^  если 
наберется  не  менте  300  подписчиковз  на  него. 

Такъ  какъ  предварительнал  подписка  показала, 
что  потребное  количество  подписчиковъ  им-Ьется,  то 
Редакщя  просить  теперь  всЬхь  лиць,  подписавшихся 
уже  и  еще  желающихь  подписаться  на  это  издаше, 
посп-Ьшить  взносомъ  подписныхъ  денегъ,  для  того, 
чтобы  можно  было  возможно  скорее  приступить  къ 
печаташю  книги. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  всгъ  разомъ  (3 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О^а 
и  6  руб,  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписке,  посл-Ь  перваго  и  третьяго  вы- 
пусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписк'Ь  2  руб.  и 
по  1  рублю  поел*  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желанхю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  трехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл-Ьдующге  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченноиъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеличена. 

Ерайнгй  срокъ  взноса  подписныхъ  денегъ  назна- 
чается 16  августа  с.  г. 


Годъ  У. 


в^стнкъ 


1904г,№  5-6. 


■1И11СШ  1ЕИ11. 

ЕЖЕМЕСЯЧНЫЙ  ЖУРНАЛЪ, 

нзшваемьш  Оиссшъ  Ганановсшъ  Общеото1Ъ, 

подъ  редакщей  д-ра  мед,  Ж  )^.  уТуцеикОш 


1804  г. 


МАЙ— 1ЮНЬ. 


№  5—6. 


К-ь  предстояще  ту  съезду. 


Первнмъ  програмнымъ  вопросомъ  на  иредстоя- 
щемъ  осенью  текущато  года  въ  С-ПетербургЬ  съ-ёзд* 
гомеопатовъ  поставленъ  вопросъ:  ^^0  способахъ  наи- 
бол-Ье  усп'Ьшнаго  распространен1я  гомеопат1и  въ  Рос- 
сш  Ч  Несомн'Ьнно,  что  главнМшее  М'Ьсто  среди  этихъ 
^^способовъ'^  должно  принадлежать  лекшямъ  по  го- 
меопат1и^  въ  самомъ  широкомъ  смысл^Ь  слова,  съ  ц*дью 
^_  одЕаЕомлен1Я  съ  этимъ  способомъ  лечен1я  какъ  л1Ь- 
^1  чащей ся  публики,  такъ  и  л1&ад|цихъ  ее  врачей.  Вс* 
^^  остальные  сиособы  распространешя  мог}^тъ  служить 
I  лишь  дополнев!емъ  для  перваго.  Въ  самомъ  д^Ьл*. 
I       Для  того,  чтобы  бол1Ьк}щая  публика  могла  отдать  пред- 
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почтенхе  данному  способу  леченхя  или  хотя  бы  обра- 
тить только  на  него  вниманхе,  она  должна  быть 
ознакомлена  съ  этимъ  способомъ  въ  большей  или 
меньшей  степени;  для  того  же,  чтобы  врачи  сделались 
сторонниками  даннаго  метода  леченхя,  они  должны 
быть  предварительно  ознакомлены  съ  нимъ,  и  при 
томъ  не  только  теоретически,  но  и  практически.  Для 
той  и  другой  д-бли  лучше  всего  служатъ  лекцхи-.  Ог- 
ромное значеше  ихъ  прекрасно  доказывается  т*мъ, 
какъ  распространяется  гомеопатхя  въ  тЬхъ  странахъ,  гд* 
он*  лучше  поставлены,  по  сравненш  съ  тЬми,  гд* 
он*  были  поставлены  хуже  или  ихъ  совсЬмъ  не  было. 
Когда  учете  Ганемана  успело  уже  распространиться 
по  всей  Европ*  и  даже  привлечь  уже  на  свою  сто- 
рону значительное  число  врачей,  н*мецк1й  врачъ-го- 
меопатъ  Герингъ  переселился  въ  Америку  и  явился 
тамъ  первымъ  пхонеромъ  нашего  ученхя.  Спустя  очень 
непродолжительное  время,  онъ  вмЬстЬ  съ  2 — 3  дру- 
гими врачами,  ознакомившимися  съ  гомеопат1ей  и  сд*- 
лавпшмися  гомеопатами,  р*шилъ  основать  гомеопа- 
тическую школу,  съ  ц*лью  читать  систематическхя 
лекц1И  по  гомеопат1и  для  лицъ,  желаюшихъ  изучить 
медицину.  Такъ  возникъ  первый  гомеопатичесшй 
институтъ  имени  Ганемана,  въ  Филадельфш.  Мысль 
Геринга  и  его  товарищей  оказалась  очень  счастливой; 
у  нихъ  явились  ученики,  школа  съ  каждымъ  годомъ 
стала  расширяться  и  улучшаться,  спросъ  на  гомеопа- 
тичесшй лекцш  все  бол-Ье  увеличиваться,  и  теперь, 
какъ  намъ  всЬмъ  известно,  въ  С-Ьв.  Амер.  Соедин. 
Штатахъ  имеется  не  одинъ,  основанный  Герингомъ, 
а  20  гомеопатическихъ  институтовъ,  въ  которыхъ 
медицина  преподается  въ  полномъ  объемЬ,  и  обстав- 
ленныхъ  такъ,  что  имъ  могутъ  позавидовать  наши 
старинные  европейсше  университеты.  Въ  результат*,— 
Америка  далеко  оставила  за  собою,  по  распростра- 
нешю  гомеопат1и  и  прочности  ея  положешя,  Европу. 
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Въ  посл-Ьднее  время  во  многихъ  городахъ  Европы 
(ПарБЖ^Ь,  Лондон-Ь,  Берлин*  и  др.)  открылись  систе* 
матическ1я  лекц1и  по  гомеопат1и  для  врачей  и  щ- 
блжкл  (обыкновенно  въ  каникулярное  время)  и  зна- 
чеше  этихъ  лекщй,  не  смотря  на  то,  что  они  суще- 
ствуготъ  очень  недавно^  уже  успФло  сказаться  уси- 
лешемъ  дов'Ьр1я  къ  этому  методу  лечешя  и  большимъ 
распространен!  емъ  его. 

У  насъ  въ  Россш  и  публика  и  врачи  достаточно 
знакомы  съ  самимъ  именемъ  гомеопат1й,  но  слипшомъ 
мало  знаютъ  сущность  ея,  У  насъ  им-Ьется  довольно 
порядочная  литература,  изъ  которой  желающ1е  могутъ 
Бполн'6  достаточно  ознакоми^гься  не  только  съ  сущ- 
ностью гомеопатическаго  учешя,  но  и  съ  практичес- 
кимъ  его  прим4нен1емъ,  и  все  таки  сухая  книжка 
не  то,  что  живое  слово.  Начало  чтешя  леш1;1й  сд^ 
лано  и  у  насъ.  ВсФмъ  памятно,  какое  громадное  зна- 
чеше  шгЬли  для  распространен1я  у  насъ  гомеопатш 
прекрасный  лекцш  д-ра  Л,  Е,  Бра  золя  и  сопровож- 
давш1е  ихъ  дебаты.  Кром-Ь  отд-Ьльныхъ,  случайныхъ 
лекц1Й,  читавшихся  на  общихъ  собрангяхъ  гомеоаати- 
чесЕНхъ  обществъ  (въ  ПетербургЬ,  въ  О-в'Ь  послед. 
гомеопат1и,  въ  В-йлосток*  и  др,  м-Ьстажь),  въ  ОдеесЬ 
читались  систематическгя  лекщм  по  гомеопат1и  въ 
Ганемановскомъ  0-в^Ё  (о  сущности  и  леченш  бол-Ьз- 
ней),  а  текущею  зимою  въ  Духовной  Семинар1и  (лекши 
по  популярной  медицин*].  Лекц1и  эти  много  послу- 
жили къ  распространен!  ю  правильнаго  взгляда  на  го- 
меопат1ю  и  понйман1го  суп1,ности  ея^  а  такясе  къ  прак- 
тическому ознакомлен!  ю  съ  нею* 

Но  всего  этого  крайне  недостаточно,  все  это 
только  начало  и  для  того,  чтобы  лекщи  им-Ьли  серь- 
езное значен1е,  ихъ  необходимо  читать  въ  гораздо 
большемъ  количеств*  и  организовать  нгь  въ  опре^^Ь- 
ленн^чо  систему,  направленную  къ  определенной,  ясно 
нам'Ьченной  ц'Ьли.  Популярныя  лекд1И5  ознакомливая 
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съ  предметомъ  широкую  публику,  им^ютъ  большое  зна- 
чеше,  но  значен1е  это  не  идетъ  дальше  возбуждешя 
интереса  къ  данному  предмету.  Систематичность  этихъ 
лекцШ  должна  быть  направлена  лишь  къ  возможно 
бол'Ье  всестороннему  ознакомленхю  съ  даннымъ  пред- 
метомъ. И  все  таки  это  будетъ  только  ознакомлете, 
а  не  изучеше  его.  Въ  этомъ  отношенхи  дальнейшую 
роль  будетъ  играть  хорошая  книжка,  могущая  озна- 
комить каждаго  съ  могуш,ими  интересовать  его  дета- 
лями. По  отношешю  къ  гомеопатш,  такое  всестороннее 
ознакомлен1е  съ  предметомъ  есть  ознакомлеше  л-Ьча- 
щейся  публики  съ  медицинскими  науками  вообш;е,  а 
не  только  съ  т*мъ  отд-Ьломъ  терап1и,  который  состав- 
ляетъ  предметъ  гомеопатхи.  Выло  бы  конечно  очень 
хорошо,  если  бы  популиризацш  медицины  вообш;е 
взяли  на  себя  гомеопаты,  но,  при  ограниченности  на- 
шихъ  силъ,  мы  конечно  не  можемъ  взять  на  себя  та- 
кой огромной  задачи  и  можемъ  ограничиться  поэтому 
лишь  лекщями,  им'ёюш.ими  ц'ёлью  ознакомлеше  публики 
съ  гомеопатхей  лишь  въ  общ,ихъ  чертахъ  и  снабже- 
Н1е  этой  публики  популярно  составленными  бропшь 
рами,  разъясняюш,ими  сущность  и  основы  гомеопат1и, 
и  хорошими  лечебниками.  И  т*  и  друпе  въ  нашей 
русской  литератур-Ь  по  гомеопат1и  въ  настоящее  время 
имеются  въ  достаточномъ  количеств*.  Поэтому  наши 
главныя  усилхя  должны  быть  теперь  направлены  на 
ознакомленхе  съ  гомеопатхей  спещалистовъ,  врачей  и 
студентовъ-медиковъ.  На  это  должно  быть  обращено 
наше  главное  вниман1е,  такъ  какъ  количество  врачей- 
гомеопатовъ  у  насъ  въ  Росс1и  крайне  недостаточно  и, 
кром*  того,  у  насъ  н-Ьтъ  возможности  практически 
знакомиться  съ  гомеопаттей  для  т-Ьхъ  изъ  врачей, 
которые  пожелали  бы  это  сд-Ьлать,  а  ознакомлеше  съ 
гомеопат1ей  въ  университетахъ  не  идетъ  дальше  зна- 
комства съ  названхемъ  ея  да  разныхъ  небелицъ  и 
ругани  по  поводу  нея.  Вотъ  почему  наши  кадры  врачей- 
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гомеопатоБЪ  и  пополняются  такъ  туго,  чтобы  не  скаь 
зать  бод'Ье— почти  совсЬмъ  не  пополняются. 

Какъ  же  устроить  это  д-бло?  Объ  этомъ  жя'Ь  прихо- 
дилось говорить  и  писать  уже  не  разъ,  и  теперь  я  дод- 
женъ  буду  яишь  повторить  сказанное  мною  раньше.  Пуб- 
личный лекщи  въ  род'Ь  тЬхъ^  как1я  читалъ  въ  Петер- 
бург* д-ръ  Л.  Е.  Бразоль,  им'Ьютъ  конечно  большое 
значеше  для  ознакомлен1Я  съ  предметомъ  не  только 
широкой  публики,  но  и  спец1алистовъ.  Но  для  по- 
сл'Ьднихъ  он'Ь  весьма  недостаточны,  такъ  какъ  для 
нихъ  необходимо  болЬе  детальное  и  особенно  практи- 
ческое знакомство  еъ  предметомъ.  Этой  посл-Ьдяей 
ц^ли  можно  достигнуть  двояко. 

Первый  путь — это  ходатайство  предъ  Правитель- 
ствомъ  о  введеши  гомеопат1и  въ  число  предметовъ 
преподавашя  въ  университетахъ,  Такъ  какъ  тепереш- 
ше  профессора  медицины  и  по  полному  незнан1ю  го- 
меопат1н  и  по  отрицательному  отноп1ен1ю  къ  ней,  не 
могутъ  взять  на  себя  изложен1я  ея  студентамъ,  то 
необходимо,  чтобы,  на  основан1и  новаго  университе1> 
скаго  устава  и  положен1я  о  приватъ-доцентахъ,  врачи- 
гомеопаты  старались  добиться  права  чтешя  лекщй 
по  гомеопат1и  въ  университетахъ  и  В.  Мед.  Академ1Н 
въ  качеств*  пряватъ  -  доцентовъ.  Но  во  1)  этого  при 
настоятемъ  отаошеши  профессуры  къ  гомеопат1и, 
крайне  трудно  добиться, чтобы  не  сказать — не  возможно; 
во  2)  если  бы  кому  либо  изъ  насъ  и  удалось  добиться 
этой  приватъ-доцентуры,  то,  всл*дств1е  той  же  враж- 
дебности, врядъ  ли  бы  онъ  иж-Ьдъ  фактическую  воз- 
можность читать  лекщи^  и  наконецъ  въ  3)  объемъ 
этихъ  лекщй  былъ  бы  крайне  ограниченъ,  такъ  какъ^ 
кром*  гомеопатической  фармаколопи,  ничего  иного 
нельзя  было  бы  читать.  Необходимо,  чтобы  го- 
меопат1я  вошла  прежде  въ  плоть  и  кровь  школьной 
медицины,  чтобы  ея  тенденц1ями  прониклись  вс/Ь  про- 
фессора медицинскихъ  факультетовъ,  чтобы  она  им'Ьла 
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вгбсто  не  только  на  лекщяхъ  фармаколойи  или  общей 
терапш,  но  проникла  во  вс*  клиники,  для  того,  чтобы 
преподаван1е  ея  въ  университетахъ  им*ло  значеше; 
а  до  тЬхъ  поръ  остается  лишь  иной  путь,  тотъ,  которымъ 
сл-Ьдовали  въ  Америк*  и  теперь  сл-Ьдуютъ  въ  Европ* — 
основаше  частныхъ  курсовъ  гомеопат)и,  частныхъ 
школъ. 

Не  смотря  на  всю  слабость  нашихъ  силъ,  осно- 
ваше частной  гомеопатической  школы  для  насъ  вполн'Ё 
возможно,  но  конечно  пока  только  въ  Петербург*. 
Получить  разр-Ьшенхе  Правительства  на  открыпе  ея 
не  составить  труда  и  во  всякомъ  ел  уча*  будетъ  го- 
раздо легче,  ч*мъ  добитыя  кафедры  гомеопатш  въ 
университет*  или  Военно-Медицинской  Академхи. 
Предметы  лекц1й  въ  этой  школ*,  вкратц*,  должны 
быть  сл*дующ1е:  1)  Основы  гомеопат1и.  Законъ  подобхя. 
Дозировка.  Приготовленхе  л*карствъ.  Исторически 
очеркъ  возникновеюя  гомеопатхи  и  ея  отношеше  къ 
университетской  медицин*.  2)  Гомеопатическая  фар- 
мако динамика — знакомство  съ  главн*йпшми  гомеопа- 
тическими л*карствами.  3)  Гомеопатическая  клиника: 
избранные  отд*лы  патолопи  съ  указашемъ  л*чен1я 
данныхъ  бол*зней  по  гомеопатическому  способу.  4) 
Практичесшя  занят1я. — Гомеопатическая  больница  и 
богатый  амбулатор1и  Спб.  Обществъ  Посл*дов.  гоме- 
опатш и  Врачей-гомеопатовъ  дали  бы  достаточный 
матер1алъ  для  посл*дней  ц*ли. 

Если  бы  въ  первое  время  эти  лекщи  и  им*ли 
лишь  ограниченное  число  слушателей,  то  со  временемъ 
число  это  несомн*нно  значительно  бы  возрасло.  Осно- 
ван1е  этой  школы  или  курсовъ  гомеопатш  мн*  ка- 
жется крайней  необходимостью,  давно  назр*вшей  по- 
требностью и  самимъ  важнымъ  актомъ  для  дальн*й- 
шаго  усп*шнаго  распространешя  гомеопатхи  въ  Россш. 
Везъ  этихъ  лекщй,  безъ  подобной  школы,  изъ  кото- 
рой могли  бы  пополняться  наши  весьма  р*дк1е  ряды 


враттей-гожеопатовъ,  мы  должны  отказаться  отъ  вся- 
кой активной  д-Ьятельности  по  распространешю  гоме- 
опатш  въ  Росс1и,  а  остаться  лишь  пассивными  зри- 
телями и  оншдателями  того  момента,  когда,  благодаря 
упорнымъ  трудамъ  нашихъ  эаграничныхъ  товарищей 
по  защит!^  всЬмъ  намъ  дорогой  истины,  гомеопати- 
^есшй  методъ  лечен1я  сделается  общю1ъ  достоятемъ 
медицины  и  начнетъ  распространятьсш  и  въ  Россш 
т-Ьми,  кто  теперь  является  главными  его  противни- 
Еами,  Я  глубоко  в^Ьрю  въ  конечное  торжество  истины^ 
но  для  скор15Йшаго  наступлен1я  времени  этого  тор- 
жества необходима  упорная  работа  поборниковъ  этой 
истины,  безъ  чего  это  время  можетъ  быть  безконечно 
велико. 

И.  Луценпо, 


Мысли  гомеопата  не-врача  о  цЗапнскажъ 
врача'^  г.  Вересаева. 


3.   7 и  п  ар  и  с  а, 

ОКОНЧАШЕ  % 

Намекая  вероятно  на  законъ  подобш,  г.  Вересаевъ 
говорить  о  втискиван1И  вс^хъ  разнообразныхъ  жизнекныхъ 
процессовъ  въ  пару  догматическихъ  формулъ". 

Во  первыхъ,  тутъ  не  пара»  а  всего  на  всего  одна 
„формула".  Во  вторыхъ  такая  кажущаяся  б-Ьдность  не 
должна  поражать  никого  и  не  должна  представляться  уни- 
зительной для  гомеопатии. 


')  См,  В'Ьст.  Гол1.  Медицины,  Л^  4  стр.  100- 
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Если  неисчислимые  законы  и  явлешя  вселенной  но- 
гутъ  быть  втиснуты  въ  рамки  монизма  или  дуализма,  т.  е. 
сведены  къ  одному  или  „пар-Ь"  началъ,  то  ничего  н^тъ 
обиднаго  и  для  гомеопат1и,  если  ей  служить  основан1емъ 
одинъ  лишь  физ1ологическ1й  законъ  въ  терапевтик-Ь,  форму- 
лируемый „подобное  лечится  подобнымъ"  и  сводящ1йся  соб- 
ственно къ  естественному  закону  реакц1и  живого  организма. 

Мн-Ь  кажется,  это  скор-Ье  должно  служить  доказатель- 
ствомъ  ея  научности.  ВсЬ  науки  им-Ьють  по  одному  глав- 
ному основному  закону,  всЬ,  кром-Ь — аллопатической  меди- 
цины. Упрекъ,  не  впервые  посылаемый  гомеопат1и,  въ  томъ, 
что  она  слишкомъ  проста,  совершенно  несправедливъ  и 
основывается  на  глубокомъ  заблужден!и.  Съ  одной  стороны, 
ясность  основъ,  отсутств1е  произвола  и  ежедневно  м-Ьня- 
ющихся  теор1й,  т.  е.  царящ1е  въ  ней  порядокъ  и  логика, — 
именно  главные  элементы  научности, — принимаются  за  про- 
стоту (читай  ненаучность).  Съ  другой  стороны,  произволъ, 
царящ1й  въ  аллопат1и,  и  безпорядокъ  нагроможденныхъ 
вм-Ьст-Ь,  но  нич-^мъ  не  объединенныхъ  св'Ьд'Ьн1й,  в-Ьрныхъ  и 
ложныхъ,  старыхъ  и  новыхъ,  и  неисчислимаго  множества 
теор1й,  ежедневно  м-Ьняющихся  и  им-Ьющихъ  лишь  то  об- 
щее между  собою,  что  он-Ь  взаимно  уничтожаютъ  другъ-дру- 
га,  принимается  за  научную  сложность  и  глубину. 

Такое  глубокое  заблужден1е  однако  возможно  только 
со  стороны  людей,  не  знающихъ  об-Ьихъ  школъ,  или  же 
такихъ,  которые  уваокаютъ  и  высоко  ц'Ьнятъ  только  непо- 
нятное; а  ихъ  къ  сожал'Ьн1ю  большинство,  потому  что 
только  немнопе  придерживаются  Эврипидовой  оц'Ьнки  „муд- 
ро лишь  ясное". — Какъ  это  ни  странно,  но  в-Ьрио.  Вспом- 
ните Пелагею  въ  „Мужикахъ"  Чехова,  которая  постоянно 
плакала  отъ  умилен1Я,  когда,  при  чтен1и  Св.  Писан1я,  слы- 
шала слово  „дондеже",  значен1я  котораго  она  совершенно 
не  знала.  Сколько  такихъ  Пелагей  между  такъ  называемыми 
интеллигентами! 

Эпитетъ  „догматическ1й",  какъ  и  дал-Ье  слова,  „выду- 
манныя  изъ  головы  системы  и  грубыя  эмпирическ1я  обоб- 
щен1я",  не  могутъ  никоимъ  образомъ  относиться  справед- 
ливо къ  гомеопат1И,  которая  не  допускаетъ  ни  одной  те- 
ор1и  и  системы,  выдуманной  изъ  головы;  это  скор-Ье  отно- 
сится къ  аллопат1и,  сплошь  состоящей  изъ  противор'Ьчивыхъ 
теор1й  и  гипотезъ. 

Изъ  этихъ  обвинен1Й,  которыя,  какъ  нарочно,  являются 
прямо  противоположными    истин-Ь,  легко  понять,  что  г.  Бе- 
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ресаевъ  гомеопат1и  не  знаетъ'  вовсе,  а  между  тЬмъ  находитъ, 
что  сов'Ьсть  врача  не  поэволила-бы  гнать  больныхъ  въ  руки 
гомеопатовъ  и  т.  п. 

Мн^  кажется,  что  во  первыхъ  сов-Ьсть  каждаго,  а  тймъ 
бол%е  врача,  обязываетъ  его  изучить  раньше  хорошо  то 
лечен1е,  о  которомъ  онъ  берется  судить  и  которое  осуж- 
даетъ,  чего  у  г.  Вересаева  не  видно;  и  во-вторыхъ,  если  онъ 
сомневается,  или  видитъ  обма  нъ  въ  своей  наук^,  онъ  дол- 
женъ  отъ  нея  отказаться,  не  становясь  судьей  между  собою 
и  противниками,  юридически  равноправными  съ  нимъ,— по- 
ложен1е  рискованное  для  сов'Ьсти,  потому  что  мысль  о  „гна- 
н1и  своихъ  больныхъ  къ  противни  ну  можегь  затуманить 
сужден1е  и  замаскировать  недостатокъ  мужества  въ  испол- 
нен! и  своего  долга. 

Гомеопаты,  вышедшзе  изъ  т-Ьхъ  же  унмверситетовъ, 
ставятся  г.  Вересаевымъ  наравн-Ь  съ  патеромъ  Кнейппомъ 
и  Кузьмичемъ  только  потому,  что  не  разд-Ьляютъ  убежден]  и 
автора. 

Это  не  справедливо  и  въ  отношенШ  гомеопатовъ  и 
въ  отношен1и  Кнейппа  и  Кузьмича. 

Правда,  оба  они  нев^^жды  съ  точки  зрЪн1я  медицин- 
скаго  образован1я,  но  развЪ  Присницъ,  силезск1Й  пастухъ, 
былъ  образованн-Ье  ихъ>  А  в-Ьдь  онъ  однако  научи  л  ъ  врачей 
лечить  водою,  и  гидропат1я  обязана  ему  саоимъ  существо- 
ван1емъ.  Разв-Ь  мнопе  выдающ1еся  врачи  не  перенимали  мно- 
гого у  народной  медицины,  одно  существован1е  которой  уже 
предполагаетъ  у  народа  хотя  некоторое  знанге  или,  если 
вы  того  мн'Ьн1Я,  что  знания  внй  школы  не  можетъ  быть,  то 
врачебное  чутье?  У  Кнейппа  учились  мнопе  врачи  гидро- 
пат[и,  которую  онъ  немало  оживилъ.  Кузьмича,  напомина- 
ющаго  объ  „эфедр-^",  врачи  также  напрасно  бранять,  такъ 
какъ  не  знаютъ  свойствъ  его  травки,  а  между  т%мъ  травка 
эта  много  дешевле  и  врядъ-ли  вредн-Ье  тайныхъ  патентован- 
ныхъ  средствъ,  которыя,  подъ  различными  псевдонаучными 
назван  1ЯМИ,  съ  медицинскими  сертификатами,  такъ  быстро 
распространяются,  благодаря  умЪлой  рекламе. 

Если  оба  они,  и  Клейппъ  и  Кузьмичъ,  на  ряду  съ 
пользой,  принесенной  больнымъ,  кому  и  повредили*  то  это 
имъ  не  трудно  и  простить,  особенно  Кнейппу,  который  такъ 
вйрилъ  въ  свое  водолечен1е!  Онъ  самъ  всегда  лечился  т%мъ, 
ч-кмъ  лечилъ  другихъ,  на  что  врядъ-ли  р-^шатся  гп  аллопаты, 

Дал^е  авторъ  начннаетъ  думать,  что  быть  можетъ 
мыслями  о  непригодности    медицины,     онъ   старается    лишь 
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скрыть  отъ  себя  свою  собственную  непригодность  въ  вра- 
чебномъ  д-^л-^.  Онъ  совершенно  падаетъ  духомъ  и  совс^мъ 
бы  ушелъ  отъ  медицины,  но  его  спасаетъ  счастливая  мысль, 
что,  если  придерживаться  строго  стараго  правила  » прежде 
всего  не  вредить"  и  относиться  съ  особеннымъ  вниманхемъ 
къ  больному,  то  можно  и  не  бросать  медицины. 

Нельзя  не  согласиться  съ  г.  Вересаевымъ,  что  меди- 
цина, какъ  и  всякое  Д'Ьло,  въ  рукахъ  талантливаго,  отъ  при- 
роды одареннаго  челов-Ька,  можетъ  оказать  услуги  гораздо 
больш1я,  ч-Ьмъ  въ  рукахъ  челов'1^ка  неодареннаго,  какимъ 
онъ  себя  считаетъ;  но  съ  практической  точки  зр'Ьн1я  этотъ 
вопросъ  мн-Ь  кажется  не  очень  важнымъ,  потому  что  однихъ 
даровитыхъ  врачей  не  хватило  бы  на  всЬхъ  больныхъ,  а 
кром'Ь  того,  добросов'Ьстное  отношен1е  къ  больнымъ  и  от- 
зывчивость къ  ихъ  страдан1ямъ  могутъ  уравнов-Ьсить  въ 
значительной  степени  недостатокъ  даровитости,  конечно,  при 
непрем'Ьнномъ  услов1и  соблюдать  правило  „прежде  всего  не 
вредить".  А  возможно-ли  соблюден1е  этого  правила  для  со- 
временнаго  врача?  Никоимъ  образомъ  невозможно,  скажу  я 
не  колеблясь. 

Если  читателю  кажется,  что  такой  отв'Ьтъ  не  выте- 
каетъ  логически  изъ  всего  того,  что  самъ  авторъ  говорить 
о  лекарствахъ  и  лечен1и,  то  я  добавлю,  что,  такъ  какъ  ал- 
лопатическ1я  лекарства  назначаются  съ  ц-Ьлью  вызвать  фи- 
з1ологическое  насильственное  д'Ьйств1е,  т.  е.  д'Ьйств1е,  про- 
являющееся симптомами,  обыкновенно  противоположными 
бол-Ьзни,  а  этого  можно  достигнуть  лишь  массивными,  отрав- 
ляющими дозами,  то  эти  лекарства  должны  быть  вообще 
вредными,  а  такъ  какъ  и  д'Ь.йств1е  ихъ  къ  тому  же  почти 
неизв-Ьстно,  то  не  можетъ  подлежать  сомн'Ьн1ю,  что  лечить 
ими  безъ  вреда  нельзя.  Можно  конечно  изб-Ьгать  по  возмож- 
ности сильно  д'Ьйствующихъ  средствъ  и  т-Ьмъ  подвергать 
меньшему  вреду  больныхъ,  но  этимъ  р-Ьшается  только  во- 
просъ объ  очевидныхъ  сильныхъ  отравлен1яхъ,  вопрооъ  же 
о  мен-Ье  значительномъ  вред'Ь  остается  открытымъ,  также 
какъ  и  самый  вопросъ  объ  активной  терапевтической  по- 
мощи, которая  невозможна  при  ограничен1яхъ  въ  выбор-Ь 
средствъ. 

Поэтому  авторъ  постепенно  все  бол-Ье  и  бол-Ье  отдается 
научнымъ  занят1ямъ.  Работы  въ  области  „чистой  науки" 
привлекаютъ  его  все  бол-Ье  и  бол-Ье. 

По  поводу  такого  отчужден1я  врача  терапевта  отъ  своей 
спешальности  можно  зам-Ьтить,  что  это  вообще  уд-Ьлъ  всЬхъ 


тЪхъ,  кто  искалъ  въ  современной  терап!и  твердой  точки 
опоры  и  положительныхъ  данныхъ.  Къ  сожал'^н1ю  эти  поиски 
всегда  оставались  въ  аллопатической  школ"^  тщетными-  Не 
мудрено  поэтому,  что  аллопаты  вообще  предпочитаютъ  пре- 
даваться работамъ  въ  области  такъ  называемой  ,. чистой*^ 
науки,  науки,  не  имеющей  прямого  отношен1я  къ  главной, 
если  не  единственной  ц%ли  Медицины,  терап1и^  тогда  какъ 
гомеопаты  предпочитаютъ  разрабатывать  терапт^  такъ  какъ 
она  ихъ  виопн^   удовлетворяетъ. 

Авторъ  „Записокъ**  занялся  работой  надъ  вопросомъ 
о  роли  селезенки  въ  борьбе  съ  инфекшонными  забол-Ьва- 
шямй,  Съ  этой  ц-^лью  у  обезьяны  выр%зЁ»1вается  селезенка, 
ей  привываютъ  тифъ,  и  наконецъ  она  издухаетъ.  Авторъ 
начинаетъ  сожал-^ть  обезьяну  и  разбираетъ  вопросъ:  им'кетъ- 
ли  наука  право  распоряжаться  жизнью  животныхъ  для  сво- 
ихъ  ц-^лей?  Жаль  вид^^ть  мучен1Я  животныхъ.  Но  для  науки 
это  необходимо;  безъ  вивисекши  медицина  осуждена  на  веч- 
ный застой. 

Аллопаты  не  могутъ  отказаться  отъ  поисковъ  поло- 
жительныхъ основъ  для  терапш,  и  БМбисеки1я  для  нихъ 
представляется  главнымъ  средствомъ;  но  эти  опыты,  проде- 
лываемые надъ  животными,  могутъ  обогатить  наши  знашя  о 
эдоровомъ  организм'^,  бол'Ьзняхъ  и  пожалуй  терап1и  т'Ьхъ 
же  животныхъ,  но  не  человека,  такъ  какъ  организмы  ихъ 
различны,  а  потому  и  бол-Ьэни  ихъ  тоже  неодинаковы,  и  яды 
или  лекарства,  испробованные  на  животныхъ,  не  могутъ 
быть  прим-Ьнены  къ  человеку  безъ  пров'крки  на  челов^к-Ь 
же;  а  следовательно  так1я  испытанш  ихъ  безполеэны. 

Возьмемъ  напримЪръ  тотъ-же  вопросъ  о  селезенке, 
р%шен1ю  котораго  авторъ  принесъ  въ  жертву  обезьяну.  Что 
выяснилъ  его  опытъ?  Одно  иэъ  даухъ:  или  что  селезенка 
необходима  организму  для  бол^е  успешной  борьбы  его  съ 
инфекц1ей  тифа,  или  же  что  она  ему  для  этого  не  необхо- 
дима. Но  какой  практическ1й  для  тераши  смыслъ  можетъ 
им%ть  р%шен1е  вопроса,  нужна-ли  селезенка  при  тиф^  или 
н4тъ?  Если  она  не  нужна,  то  в%дь  никому  же  не  придетъ 
въ  голову  выр-Ьзывать  ее  у  больныхъ  или  здоровыхъ,  кром-Ь 
разв'Ь  профессора.  Мечникова,  предложи вшаго  укорачивать 
на  н-Ьсколько  аршинъ  челов^чесшя  кишки,  какъ  средство 
для  улучшен1й  здоровья  и  достижен1Я  долговечности.  А  если, 
какъ  можно  полагать,  не  будучи  даже  медикомъ  или  муд- 
рецомъ.  окажется,  что  селезенка  нужна,  то  разв-к  медицина 
можетъ  дать  дв-Ь  селезенки    больному  или  удвоить  ея  силу? 
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Наконецъ,  если  бы  даже  это  и  удалось  на  обезьян'^,  то  оно 
и  было  бы  годно  только  для  обеэьянъ.  Авторъ  саиъ  гово- 
рить, что  даже  дикари,  которые,  нужно  полагать,  им^ють 
больше  общаго  съ  цивилизованными  людьми,  ч-кмъ  обезь51ны, 
т-Ьмъ  не  мен%е  и  т%  настолько  различно  отъ  европейцевъ 
отв'^чаютъ  на  заразы,  что  вс%  мруть  напр.  отъ  скарлатины 
тогда,  какъ  взрослый  европедцъ  переносить  ее  довольно 
легко. 

Для  гомеопатовь  все  это  слишкомъ  ясно.  Вивисекшя* 
кром-Ь  того,  что  она  безполезна  гЬмь,  что  даеть  часто  ложное 
направлен1е  и  ведетъ  кь  ложнымь  выводамь  вь  терап1И,  и 
вредна  тЬмь,  что  пр1учаеть  врачей  кь  жестокости,  она  и 
вь  хирурпи  ведеть  кь  т-Ьмь  ежедневнымь  изобр-Ьтешямъ 
новыхь  операшй,  на  которыя  жалуется  самь  авторъ  ,3а- 
писокь"  и  которыя  изобр-Ьтатели  ихь  врядь-ли  р-Ьшились-бы 
прим'Ьнить  на  себ-Ь  или  на  своихь  близкихь.  А  между  т'Ьмъ 
врачи  проливають  моря  крови  и  причиняють  адск1я  мучен1я 
несчастнымь  животнымь  въ  тщетныхь  поискахь  ключа  кь 
тайн-Ь  природы,  какъ  бороться  съ  бол'Ьзнями  и  со  смертью. 
И  хотя  бы  искан1я  эти  д-^лались  съ  яснымь  сознашемь  того, 
что  именно  ищуть!  Кь  сожал'Ьн1ю,  это  поиски  вь  надежд-Ь 
наткнуться  случайно  на  н'Ьчто  ц-Ьниое  и  новое. 

Вивисекц1я  является  безусловно  безнравственной  даже 
и  тогда,  если  бы  мучен1ями  другихъ  живыхъ  тварей  мы  мог- 
ли найти  в-^рный  способъ  избавиться  отъ  нашихь  собствен- 
ныхъ  мучен1й.  Т-Ьмъ  бол-Ье  безнравственна  она,  представ- 
ляя собою  лишь  поиски,  и  поиски,  заран-Ье  осужденные  на 
неусп'Ьхъ.  Пусть  намъ  не  говорять,  что  это  неум-Ьстная  сан- 
тиментальность.  Допуская  н'Ьчто  безнравственное  въ  меди- 
цину, которая  должна  быть  безупречной,  мы  гр-Ьшимь  про- 
тивь  гуманности  и  не  вправ-Ь  взывать  кь  ней,  когда  видимъ, 
что  врачи,  у  которыхъ,  отъ  постоянныхъ  опытовь,  состра- 
дан1е  естественно  притупилось,  переносять  эти  опыты  на 
людей,  ставя  ни  во  что  людскую  жизнь  и  страдан1я.  Безче- 
лов-Ьчные  опыты  надь  людьми  есть  сл'Ьдств1е  „работь"  надъ 
несчастными  животными  и  какъ  бы  возмезд1е  за  допущен1е 
этихъ  опытовь  надъ  ними. 

Гомеопат1я  отказалась  отъ  опытовь  надъ  животными 
и  больными  людьми,  такъ  какъ  обладаетъ  в'1)рнымъ  и  быстрымъ 
способомъ  изучен1я  лекарствь  и  т-Ьмъ  ключемь  кь  тайн^ 
природы,  который  долго  еще  будутъ  искать  аллопаты,  пока 
не  увидять  его  въ  рукахъ  своихь  противниковь. 
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Дал-^е  авторъ  затрагиваетъ  вопросъ  о  недов'Ьр1И  пу- 
блики къ  медицин'^  и  врачаиъ  и  находитъ  это  отчасти  спра» 
ведливымъ.  Правда,  медицина  отчасти  негодна,  но  отчасти 
и  ^полезна*'.  Этого  публика  не  хочетъ  понять.  Врачи  скры- 
ваютъ  недостатки  своей  науки,  всл'кдств1е  чего — недов-Ьр1е, 
насм-^шки.  Но  какъ  быть  иначе?  Это  в%дь  необходимо  въ 
интересахъ  самыхъ  больныхъ. 

Противъ  недов%р1Я  публики  къ  меднцин'к  только  одно 
поэтому  средство^ знакомить  публику»  не  скрывая  ничего, 
съ  Т'Ьмъ,  что  можетъ  и  чего  не  можетъ  медицина.  Не  можетъ 
быть  и  р1чи  о  недов'крш  къ  наук-Ь.  которая  не  обманываетъ; 
это  единственное  средство  и  по  отношен1Ю  къ  врачамъ. 
Если  врачи  поймутъ,  что  истина  должна  быть  одна,  а  не 
дв-Ь,  одна  для  професс]и,  а  другая  для  публики,  что  подъ 
предлогомъ  яко  бы  интересовъ  публики  и  больного  не  сл%- 
дуетъ  спасать  престижъ  ,, науки"  обманомъ,  что  не  должно 
никоимъ  образомъ  убивать  больного  или  вредить  ему;  рас- 
поряжаясь его  жизнью  ради  проблематическихъ  выгодъ 
человечества,  а  необходимо  р^»шать  асЬ  вопросы  профессии 
лишь  съ  точки  эр'Ьн1Я  выгоды  вв"Ьрившаго  имъ  свою  жизнь 
и  здоровье  больного,  что  не  сл*кдуетъ  выд^^лять  себя  въ 
отдельную,  огражденную  отъ  другихъ  китайской  ст'кной 
касту,  тогда  о  недов^рГи  къ  врачамъ.  какъ  профессии,  не 
можетъ  быть  и  р-Ьчи,  о  недов'Ьрш  же  къ  наук%.  средства 
которой  вполне  иэв-^стны,    не  можетъ  быть  рЪчн  и  теперь. 

При  знанш  в-Ьра  или  нев-Ьр1е  неуместны.  Я  знаю, 
что  гомеопат1Я — наука,  а  аллопат1я  эмпирически- грубое 
искусство.  Втьргь  тутъ  м-Ьста  н-^тъ.  Очевидно  я  не  приглашу 
никогда  аллопата  для  лечен1я  и  не  скажу:  „полечите  меня, 
но  я  не  в-Ьрю  въ  Вашу  медицину",  какъ  сказала  автору 
одна  дама^  на  что  авторъ  зам^чаетъ:  ^она  не  в-Ьритъ,  но 
в%дь  она  ея  совершенно  не  энаетъ.  Какъ  же  можно  ве- 
рить или  не  верить  въ  значение  того,  чего  не  знаешь**. 
Зд'Ьсь  авторъ  совершенно  неправъ;  именно  верить  или  не 
верить  и  можно  лишь  въ  то,  чего  не  знаешь.  Поэтому 
я  прочелъ  бы  равнодушно  фразу  автора:  „я  не  в^рю  въ 
гомеопатию",  но  онъ  этого  не  говоритъ.  а  напротивъ,  осуж- 
даетъ  ее,  какъ  будто  иэучилъ  и  знаетъ  ее. — что  къ  сожа* 
л^н1ю  неверно, 

Вопросъ  о  недов'^р1и  къ  врачу  и  медицин'Ь  р^шенъ 
гомеопат1ей*  какъ  и  много  другихъ  вопросовъ,  которые 
еще  мучаютъ  аллопатовъ.  Публика,  пользующаяся  услугами 
гомеопатовъ  сознательно, — а  ато  большинство,— не    можетъ 
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питать  недов'Ьр1я  къ  медицин-^,  во-первыхъ,  потому  что  эта  ме- 
дицина заключаетъ  въ  себ*^  все  то,  что  есть  спасительнаго 
изъ  челов-кческихъ  терапевтическихъ  знан1й,  и  сл'Ьдова- 
тельно  ея  недостатки,  если  они  есть,  происходятъ  лишь 
отъ  ограниченности  этихъ  знан1й  и  челов-Ьческаго  ген!я;  а 
во-вторыхъ,  потому,  что  она  не  скрываетъ  ничего  ни  изъ 
того,  что  она  можетъ  сд-Ьлать,  ни  изъ  того,  чего  она  не 
можетъ.  По  т%мъ-же  причинамъ  гомеопаты  не  могутъ  пи- 
тать недов'Ьр1я  къ  своимъ  врачамъ,  и  кром%  того  по- 
тому, что  лечен1е  гомеопат1ей  вполн-Ь  выполняетъ  условхе 
„рптит  поп  посеге"  и  основано  не  на  мн-Ьшяхъ  и  пред- 
положен1яхъ  врача,  а  на  фактахъ  бол-Ьзни,  которые  могутъ 
вид-кть  и  окружающ!е  или  самъ  больной  такъ,  что  онъ 
какъ  бы  является  соучастникомъ  доктора  въ  лечен1и,  ч-Ьмъ 
много  облегчается  и  отв-Ьтственность  врач^а. 

Авторъ  наконецъ  мирится  съ  медициной  и  ея  ограни- 
ченностью. „Полная  неизб-Ьжность  всегда  несетъ  въ  себ^ 
н'Ьчто  примирящее  съ  собою".  Хотя  и  то  немногое,  что 
казалось  бы  медицина  можетъ  сд-Ьлать,  „на  д-Ьл-Ь  оказы- 
вается совершенно  призрачнымъ". 

„По  отношен1ю  къ  б-Ьднымъ  людямъ,  медицина  явля- 
ется теоретической  наукой  о  томъ,  какъ  можно  было  бы 
вылечить  ихъ,  если  бы  они  были  богаты  и  свободны**. 
Совершенно  в'Ьрное  опред'Ьлеше  безпомощности  аллопат1и, 
сошедшей  до  гипено-д1этетическаго  лечен1я,  не  говоря  уже 
о  дороговиза-Ь  лекарствъ, — безпомощности,  на  которую  не 
разъ  указывали  гомеопаты  въ  противоположность  тому, 
что  д-Ьлаетъ  гомеопат1Я. 

Авторъ  приводить  прим-кры:  мальчика  сапожника 
(малокров1е),  прачки  (экзема  рукъ),  ломовика — извозчика 
(грыжа),  прядильщика  (чахотка),  которыхъ,  по  мн-Ьнхю 
автора,  безполезно  лечить,  покуда  они  продолжаютъ  жить 
въ  т-Ьхъ  антигипеническихъ  услов1яхъ,  въ  которыхъ  они 
пр1обр'Ьли  свои  бол-Ьзни.  Конечно,  лечен1е  ихъ  медикамен- 
тами безсильно  и  безполезно;  единственная  надежда  возла- 
гается на  гипеническ1я  услов1я.  Такое  мн'Ьн1е  объ  аллопа- 
тическомъ  лечен1и  совершенно  в-Ьрио;  но  ложно  по  отно- 
шен1ю  къ  гомеопат1и.  В-Ьдь  въ  данныхъ  случаяхъ  нельзя 
же  ремесло  считать  причиною,  породившей  бол-Ьзни,  а 
разв-Ь  вызвавшею  бол-Ьзнь  наружу.  Не  всЬ  в-Ьдь  сапож- 
ники— малокровны,  прачки — экзематичны,  прядильщики — 
чахоточны  и  ломовики  съ  грыжами.  А  если  это  в-Ьрно, 
то  это  доказываетъ,    что    забол'Ьвш1е    ремесленники  потому 
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забол-^ли.  что  ихъ  организмъ  былъ,  независимо  отъ  ремесла^ 
мен-Ье  способенъ  противостоять  вредносной  сил^.  Задача 
медицины  и  должна  состоять  въ  томъ,  чтобы  устранить 
эти  дефекты  организма,  увеличить  его  стойкость  противъ 
зла,  и  довести  ее  до  той  приблизительно  степени,  которая 
есть  у  небольныхъ  ремесленниковъ.  Разум-Ьется,  я  не  хочу 
сказать»  что  это  достижимо  при  не6лагопр1ятныхъ  условшхъ 
такъ  же  легко  и  скоро,  какъ  и  при  благопр1ятныхъ:  я 
говорю  только,  что  оно  достижимо;  но  оно  достижимо, 
конечно,  только  тогда,  когда  врачъ  располагаетъ  лекар- 
ствами, которыхъ  тончайш1я  особенности  п^йстшхя  вполн'Ь 
изучены,  случаи  прим%нен1я  которыхъ  ясно  указаны  и  ко- 
торыя  д-кйствуютъ  именно  тецнфичесш*  на  больные  органы 
и  ткани*  другими  словами,  это  возможно  только  при  гомео- 
патическомъ  лечен1и.  При  немъ  можно  улучшить  процессъ 
кроветворен1я  у  мальчика,  устранить  экзематозное  худосоч1е* 
безъ  котораго  экзема  не  можетъ  быть,  у  прачки,  улучшить 
дефекты  питан1л  у  прядильщика,  вызвать  обратное  сужеше 
бркэшныхъ  колецъ  у  ломовика, — безъ  расширенш  отъ  сла- 
бости грыжа  не  появилась  бы,— и  сд-йлать  со  временемъ 
излишнимъ  ношен1е  бандажа, 

Гипено-Д1Этетическ1я  м^ры  тоже  хороши,  когда  он'Ь 
возможны,  но  гомеопат1я  можетъ  часто  ихъ  и  игнорировать, 
не  будучи  вынужденной  отказываться  отъ  лечен1я  даже  въ 
томъ  случае,  когда  неблагопр1ятныя  услов1Я  невозможно 
изменить.  На  гипеническихъ  м'Ьрахъ  приходится  вы'Ьэжать 
тогда,  когда  иной  терапш  не  существуетъ.  Для  гомеопатш 
бедность  не  помеха.  Что  касается  стоимости  лечения,  то 
оно  при  ней  обходится  такъ  дешево,  что  на  суммы,  отпу- 
скаемыя  городскимъ  аллопатическимъ  больнииамъ  на  меди- 
каменты, можно  было-бы  см%ло  снабжать  ими  и  больницу  и 
все  городское  несостоятельное  населен1е.  Докторъ  Тессье, 
въ  госпитал-Ь  Веаи|оп  въ  Париж-Ь,  за  два  года  израсходо- 
валъ  на  гомеопатические  медикаменты  почти  въ  с?по  разъ 
мен-Ье,  ч-Ьмъ  расходовалось  раньше  на  аллопатическая  за 
такой  же  срокъ. 

На  ряду  съ  приведенными  выше  прим-|1рамн,  авторъ 
говоритъ  и  о  мужик!  съ  крупознымъ  воспален1емъ  легкихъ, 
который  не  нам-Ьревался  прекращать  полевыхъ  работъ,  не 
смотря  на  свою  бол*Ьэнь,  и  с^туетъ  на  невозможныя  условия 
жизни  рабочаго  люда. 

Изъ  того  обстоятельства,  что  больной  самъ  пришелъ 
къ    доктору  и  считалъ    нужнымъ    и    возможнымъ   работать, 
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я  думаю  можно  заключить,  что  случай  былъ  легк1й.  Специ- 
фическое лекарство  и  тутъ  помогло  бы  больному.  Конечно, 
нельзя  сказать,  былъ  ли  бы  онъ  спасенъ  или  н-Ьтъ;  я 
касаюсь  лишь  роли  врача  по  отношешю  къ  больному.  Онъ 
даетъ  помогающее  лекарство,  указываетъ,  какъ  нужно  по- 
ступать, если  больной  можетъ  и  хочетъ  слушаться,  и  этимъ 
роль  врача  исчерпана  совершенно.  Но  просимой  помощи, 
помощи  терапевтической,  той  именно,  которую  она  обязана 
дать,  аллопат1я  не  можетъ  дать,  и  вотъ  с4тован1я  ея  рас- 
пространяются на  все:  на  соц1альныя  услов1я,  чрезмерность 
и  несоотв-Ьтственность  работы  и  жизнь  большинства  рабо- 
чихъ.  Не  нужно  быть  докторомъ,  чтобы  понять,  что  б-Ьднота 
д-Ьйствительно  живетъ  въ  невозможныхъ  услов1Яхъ;  но  если 
положен1е  это  остается  неизм-Ьнимымъ,  то  вовсе  не  потому, 
что  оно  неизв-Ьстно. 

Аллопат1я  въ  данномъ  случа-Ь  уподобляется  цыгану 
въ  русской  сказк-Ь,  вступившему  въ  компан1ю  съ  силачемъ 
Зм-Ьемъ,  котораго  онъ  ув-Ьрялъ,  что  онъ  самъ  силачъ  не 
похуже  Зм-Ья.  Когда  Зм-Ьй  послалъ  цыгана  принести  бочку 
воды  съ  колодца,  то  цыганъ,  не  будучи,  конечно,  въ  силахъ 
этого  сд'1)Лать,  придумалъ  сл'Ьдующ1й  маневръ.  Онъ  сталъ 
ходить  вокругъ  колодца.  На  упреки  Зм-Ья,  почему  онъ  не 
несетъ  воды,  цыганъ  отв-Ьтилъ,  что  думаетъ,  какъ-бы  око- 
пать весь  колодезь  да  и  принести  его  ц-Ьликомъ,  что  бы 
не  носиться  каждый  разъ  съ  такимъ  пустякомъ,  какъ  бочка. 
Точно  также,  вм-Ьсто  пары  деревьевъ,  онъ  ув-Ьрялъ,  что 
хочетъ  обвязать  и  принести  весь  л'Ьсъ.  Не  будучи  въ  со- 
СТ0ЯН1И  выполнить  того  сравнительно  немногаго,  что  строго 
ограничено  спешальностью  тераши,  аллопат1я,  чтобы  скрыть 
свою  полную  несостоятельность,  разбрасывается  и  ставить 
себ'Ь  ужъ  явно  невыполнимую  ц-^пъ,  чуть-ли  не  счастье 
челов-Ьческаго  рода, — ц^лъ  слишкомъ  обширную  для  медицины. 

Авторъ  приходитъ  къ  уб'1)Жден1ю,  что  медицина  не 
можетъ  д-Ьлать  ничего  иного,  какъ  только  указывать  на 
т^  услов1я,  при  которыхъ  единственно  возможно  сохранен1е 
здоровья  и  достижен1я  самовыздоровлен1я. 

Чтобы  быть  до  конца  объективнымъ  и  безпристраст- 
нымъ,  я  долженъ  признать,  что  такое  уб'Ьжден1е,  даже  съ 
аллопатической  точки  зр^шя,  не  основательно  и  ложно. 

Неужели  автору  не  приходилось  ни  разу  оказать  по- 
мощь больному,  помимо  гипеническихъ  и  д1этетическихъ 
сов'Ьтовъ,  также  л-Ькарствами,  хотя  бы  напр.  вылечить 
лихорадку  хининомъ  или  укр-Ьпить    малокровнаго  жел-^зомъ 


или  мышьякомъ?  Если,  какъ  нельзя  не  предположить,  при- 
ходилось, то  какъ  же  онъ  можетъ  отрицать  даже  возмож- 
ность такого  ц^^лебнаго  дЪйств1я  л'Ькарствъ?  Правда,  исц1^- 
лен1я  у  аллопатовъ  встр'^чаются  р'Ьдко  и  происходятъ  чаще 
случайно*  такъ  какъ  лечен1е  основано  на  грубо  эмпириче* 
скомъ  прим'Ьнен^и  лекарствъ;  но  все-таки  отрицать  ихъ 
нельзя*  потому  что  асяшй  ихъ  вид'клъ,  не  го&оря  ужъ  о 
тйхъ  случаяхъ,  которые  засвидетельствованы  и  сто  р!  ей.  При 
отрицанш  лекарственныхъ  исц^лент,  лекарственное  лечен1е 
было-бы   прямо  преступнымъ. 

Что  при  подобномъ  крайне  скептнческомъ  взгляд-Ь  на 
терап1ю  возводится  зат-Ьмъ  на  ея  м^сто  гипена.  это  по- 
нятно, но  т^^мъ  не  мен'Ье  ложно,  потому  что  гипена  вполнй 
возможна,  во-первыхъ,  только  для  богатыхъ,  а,  во-вторыхъ, 
и  ихъ  она  не  можетъ,  какъ  известно,  спасти  отъ  болез- 
ней, пока  въ  природе  будутъ  происходить  перемены  и  въ 
груди  у  люден  будутъ  жить  страсти. 

Другое  д^ло  терап1я.  Если  мы  знаемъ.  какъ  это  есть 
въ  гомеопаТ1И,  какъ  должно  действовать  лекарство,  чтобы 
излечить  болезнь»  проявляющуюся  известнымъ  образомъ, 
то  болезнь  можно  лечить  и  излечить  не  только  безъ 
гиг1енЫ|  но  часто  даже  вопреки  ей,  во  многихъ  не  очень 
тяжел ыхъ  случаяхъ,  и  очень  жаль,  что  аэторъ,  хорошо, 
какъ  видно,  познавш1й  правоверную  медицину,  остановился, 
такъ  сказать,  на  полъ  пути  и  не  ознакомился  съ  этимъ 
воистину  единственнымъ  возможнымъ  терапевтическимъ 
способомъ, 

Далее  авторъ  переходитъ  къ  существующему  ныне 
страшному  увеличешю  неуравновешенныхъ,  алкоголиковъ 
и  проч,  и  вообще  быстро  прогрессирующему  ухудшен1ю 
фиэическаго  состоян1Я  современныхъ  людей* 

„Но  ведь  если -бы  даже  возможно  было  изменить  все 
услов1Я  общественной  жизни  и  медицина  могла-бы  предо- 
ставить каждому  все  то,  чего  только  можетъ  требовать 
врачебная  наука,  была-ли  бы  тогда  работа  врачей  плодо- 
творна и  свободна  отъ  противореч1й?  Очевидно  нетъ!  По- 
тому что,  спасая  слабыхъ  и  немощныхъ,  медицина  будетъ 
мешать  делу  естественнаго  подбора,  вследств1е  чего,  вместо 
улучшен1я  вида»  последуетъ  ухудшен1е  его". 

Признаюсь,  мне  кажутся  странными  так1я  разсуждеН1я 
въ  устахъ  врача.  Ужъ  не  на  зтомъ-ли  основанж,  помощи 
естественному  подбору,  врачи  не  стесняясь  режутъ  и  заму- 
чиваютъ  животныхъ,  экспериментируютъ  ножами  и  ядами  и 
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надъ  людьми  больными  и  здоровыми?  Что  такое  челов'к- 
ческая  особь  въ  сравнен!и  съ  челов'кческимъ  родомъ,  да 
вдобавокъ  особь  больная?  В-кдь  врачамъ  не  задавали  задачи 
улучшен1я  челов-Ьческаго  рода.  Наук-Ь,  которой  не  подъ  силу 
излечен!е  простого  насморка,  такая  задача  будетъ  не  по 
плечу.  Мы  знаемъ,  что  въ  этой  области  они  ничего  луч- 
ше Ликургова  закона,  уничтожать  слабыхъ  д'Ьтей,  не  вы- 
думаютъ  и,  мн-Ь  кажется,  они  не  въ  прав-Ь  даже  ставить 
себ-к  такихъ  вопросовъ.  Когда  нравственныя  науки  найдутъ 
полезнымъ  и  желательнымъ  для  челов-Ьчества  убивать 
слабыхъ,  то  и  тогда  да  будетъ  возложено  исполнен1е  этого 
суроваго  долга  на  кого  либо  другого,  а  не  на  жрецовъ  свя- 
щеннаго  искусства  Эскулапа. 

Но  медицина,  продолжаетъ  авторъ,  вредить  организму 
еще  и  тЬмъ,  что  старается  убить  бол-^нь  въ  самомъ  орга- 
низм-Ь  при  ея  зарождеши  или,  еще  лучше,  совсЬмъ  не  допу- 
стить до  челов-Ька.  Такъ,  обеззараживающ1я  средства  оту- 
чаютъ  организмъ  бороться  съ  заразой;  организмъ  будетъ 
находиться  въ  полной  зависимости  отъ  медицины,  безъ 
лекарствъ  мы  не  сможемъ  жить  ни  минуты,  это  будетъ 
ужасно! 

Авторъ  не  говорить  этимъ  ничего  новаго.  Это  обви- 
неи1я,  которыя  гомеопаты  посылаютъ  уже  столько  десяти- 
л'Ьт1й  по  адресу  правов'^рной  медицины,  но  игнорируются  и 
замалчиваются  ею;  а  зат-Ьмъ  отъ  времени  до  времени,  въ  вид'к 
самостоятельнаго  открыт1я,  они  высказываются  ея  же  разо- 
чаровавшимися приверженцами.  Но  открыт1я  эти  однобоки. 
Въ  нихъ  указываются  недостатки,  безъ  указан1я  способа 
исправлен1я  ихъ;  въ  то  время,  какъ  гомеопат1я  указала  не 
только  недостатки  медицины,  но,  на  ряду  съ  отрицан1емъ 
стараго  и  негоднаго,  даетъ  положительное  и  полезное  новое. 
Гомеопатическое  лечен1е  именно  основано  не  на  неосуще- 
ствимомъ  стремлен1и  правов'Ьрной  медицины  убивать  бо- 
л-Ьзнь  или  не  допускать  ея  до  челов-Ька,  а  на  вызыван1и 
силъ  самаго  организма  на  борьбу  съ  бол-Ьнью.  Подобное 
лечен1е  не  только  въ  каждомъ  отд-Ьльномъ  случа-Ь  служить 
кратчайшимъ  путемъ,  но  представляется  истиннымъ  упраж- 
нен1емъ  организма  въ  самозащит-Ь,  что  конечно  д^лаетъ 
его  мен'1>е  подверженнымъ  зараз-Ь  и  бол-Ьзнямъ  вообще. 
Это  разсужден1е  подтверждается  многочисленными  наблю- 
ден1ями,  между  прочимъ  и  моими  личными.  У  лечащихся 
исключительно  гомеопат1ей  обыкновенно  здоровье  посте- 
пенно улучшается,    они    все    мен-^е    приб'Ьгаютъ    къ  лекар- 


ствамъ  и,  следовательно,  это  леченге  служить  также  способомъ 
улучшен1я  челов-Ьческаго  родавъ  его  дальнейшей  зволющи. 

Дал^е  авторъ  говорить:  „Но  къ  счастью  медицина  ка- 
жется приняла  новое  направление.  Искусственная  иммуни- 
зация вгьроятно  основана  на  упражнен1Н  и  пр1ученш  силъ 
организма  къ  самостоятельной  борьб'Ь  съ  врывающимимися 
въ  него  микробами  и  ядами.  Если  это  такъ,  то  медицина 
будетъ  делать  изъ  человека  борца»  могущаго  самому  спра- 
виться съ  опасностью", 

А  если,  скажу  я,  модное  лечен1е  сывороткой,  какъ  это 
толкуется  современной  медицинской  наукой,  состоитъ  лишь  въ 
томъ,  что  въ  организмъ  больного  аспрыскиваютъ  противояд1е 
(антитоксинъ),  выработанное  орган  нэмомъ  искусственно 
заражен  ныхъ  животныхъ,  и  такимъ  образомъ  человеку 
предоставляется  готовымъ  то»  что  онъ  самъ  долженъ  былъ 
бы  выработать,  то  не  будеть-ли  это  им'Ьть  результата, 
котораго  какъ  разъ  боится  авторъ?  Кром-Ь  того,  не  риско- 
ванное-ли  д'Ьло  это  истинное  кровосм-Ьшенте  животнызсъ 
и  люден  и  не  можетъ-лн  оно  перенести  на  людей 
неизв'Ьстныя  имъ  до  этого  бол^^зни  животныхъ  или  послу- 
жить новымъ  факторомъ  дегенерашм*  какимъ  напр.  есть 
основан1е  предполагать,  что  стало  оспопрививание,  какъ  это 
ясно  доказано  на  овцахъ?  и  наконецъ  можно-ли  говорить  о 
леченгк  сывороткой  бол-Ьзней  вообще»  когда  число  6ол^,зней» 
которыя,  какъ  предполагается,  обусловливаются  микробами 
и  6актер1ями,  такъ  сравнительно  ничтожно? 

Указывая  на  мнимые  недостатки  челов-^ческаго  орга- 
низма» во  гпзквЬ  съ  пресловутымъ  червовиднымъ  отросткомъ 
толстой  кишки,  съ  объяснен [емъ,  что  частыя  воспален1Я 
отростка  происходятъ  всл%дств1е  попадан1я  въ  него  плодо- 
выхъ  косточекъ*)  и  въ  характер-Ь  переходности  въ  органи- 


*)  Неужели  это  ойъпсвоте,  фигурирующее  во  всЬхъ  учеб- 
никахъ,  такъ  безспорво?  В^дь  уже  одна  мусль,  Ч10  не  можетъ 
же  природа  быть  на  столько  бозпомощной,  чтобы  не  быть  въ  состояли 
удалить  самостоятельно  такого  пустяка,  какъ  влодовая  |^о сточка  или 
другое  твердое  тУо  язъ  обичниго  пкъ  м^ста  ирохождсшя  въ  кише**- 
ник1,  въ  то  время,  когда  самые  сложные  фвзлко-химнко-механическ^е 
процессы  такъ  стройно  и  легко  вронсходятъ  въ  немъ  ежемв^тутно, 
одна  эта  иыслъ,  говорю  я,  долхва  была-бы  удержать  отъ  слвпгкомъ 
см1111хъ  пред11оложев1й>  Недавно  было  высказано  вовос  иредполо- 
жен  16,  что  восва,шн1о  отростка  обусловливается  прободен]емъ  его 
мнкроорганвама^ш,  иоиадающями  оттуда  въ  полость  жввота.  Не  праи- 
доводобв*е-лн  это  объясвен]е?  Т-Ьмъ  бол^е,  что  деревевскЕЯ  д^тв,  незна- 
комый съ  гипеной,  -Ьдять  вишнв  п  ороч,  сбыкновеано  еъ  косточками 
и  яе  забол'Ьваютъ  отъ  этого  восаален1емъ  червовнднаго  отростка. 
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защи  его  вообще,  авторъ  приходить  къ  заключен1ю,  что 
челов-Ьческому  организму  нужно  остановиться  и  вполн'Ь 
приспособиться  къ  услов1ямъ  существован1я.  Какъ  будто 
можно  остановить  жизнь  и  эволюц1Ю  въ  проявлен1Яхъ 
жизни?  В-Ьдь  все  разнообраз1е  видовъ  и  типовъ  въ  живой 
природ-Ь  есть  только  переходъ  отъ  одного  къ  другому  типу 
или  виду,  и  челов-Ьческому  организму  мен%е,  ч-Ьмъ  какому 
либо  другому,  можно  остановиться  или  приспособиться 
окончательно  въ  то  время,  когда  все  вокругъ  м-Ьняется  по- 
стоянно и  эволюируетъ. 

„Какое  однако  направлен1е  приметъ  дальн'^йшее  раз- 
вит1е  челов-Ька"?  Все  говорить  въ  пользу  предположен1я, 
что  будетъ  развиваться  мозгъ  въ  ущербъ  остальному   гЬлу. 

Но  домогаясь  развит1я  мозга,  развивая  въ  своемъ 
организме»  новыя  положительныя  свойства,  даваемыя  намъ 
услов1ями  культурнаго  существован1я,  необходимо  въ  то 
же  время  сохранить  наши  старыя  положительныя  свойства. 
Тутъ  авторъ  цитируетъ  Ницше.  „Т-кло  есть  великгй  разумъ, 
это  множественность,  объединенная  однимъ  сознан1емъ. 
Лишь  оруд1емъ  твоего  т-Ьла  является  и  малый  твой  разумь, 
твой  „умь"",  какъ  ты  его  называешь.  Братъ  мой!  онъ  лишь 
простое  оруд1е,  лишь  игрушка  твоего  великаго  разума". 

Хотя  мн-Ь  и  кажется  страннымъ,  чтобы  наука,  какъ 
медицина,  если  не  положительная,  то  по  крайней  м-Ьр-Ь, 
обязанная  стараться  стать  таковою,  искала  р'Ьшен1я  своихъ 
проблемъ,  какъ  говорить  авторъ,  у  Сервантеса,  Шекспира, 
Толстого  и  проч.,  т.  е.  романистовъ,  драматурговъ,  ничего 
общаго  съ  медициной  не  им-Ь^ющихъ,  даже  у  философовъ, — 
потому  что  медицина  должна  давать  свои  выводы  философ1И, 
а  не  брать  ихъ  у  посл-Ьдией, — т-Ьмъ  не  мен-Ье,  нельзя  не 
признать  истину,  отъ  кого  бы  она  не  исходила. 

Итакъ,  Ницше  назвалъ  т-Ьло  великимъ  разумомь.  Это 
истина,  лежащая  въ  основан1и  всего  учен1я  гомеопат1и. 
Ганеманъ  открылъ  и  сд'Ьлалъ  доступнымъ  понимание  нашимъ 
„малымъ  разумомъ"  языка  „великаго  разума",  указавъ, 
какъ  на  единственное  спасен1е,  на  безусловное  подчинеше 
его  приказамъ,  смыслъ  которыхъ  мы  можемъ  и  должны 
конечно  стараться  постигнуть,  и  которые  обязаны  прежде 
всего  исполнять  добросов-Ьстно,  не  отклоняясь  ни  на  1оту 
отъ  нихъ. 

Для  меня  становится  положительно  непонятнымъ, 
какъ  можно  знать  мудрыя  слова  Заратустры  и  позволять 
своему     „малому    разуму"     критиковать    и    учить   „большой 


разумъ";  находить  въ  немъ  недостатки  и  исправлять  ихъ 
въ  род-Ь  операшй  на  червовидномъ  отросткЪ,  укорачиван1Я 
тонкихъ  кишекър  или  регулирован1я  его  отправлений  посред- 
ство мъ  мудрой  аллопатической  медицины,  старающейся  все 
подвести  къ  ею  же  устанавливаемой  норм-Ь,  посредствомъ 
ея  жаропонижающихъ,  возбуждающи хъ,  тоническихъ,  ослаб- 
ляющихъ,  наркотнческихъ,  очищающнкъ  и  т.  п. 

Къ  недостаткимъ  соврем  еннаго  челов']^ка  относится 
авторомъ  и  женск1й  стыдъ,  особенно  потому*  что  онъ  мно- 
гимъ  м^шаетъ  дать  себя  осмотреть  врачу-мужчинй  и  поле- 
читься во  время, 

Какъ  согласовать  слова  мудраго  Заратустры  относи- 
тельно критики  т^ла  и  самой  души  человеческой  и  желанш 
перед'Ьлать  ихъ  по  своему,  не  задаваясь  вопросами,  какую 
службу  сослужи  л  ъ  и  служитъ  тотъ  или  другой  органъ,  то 
или  другое  чувство»  какъ  напр.  стыдъ?  В%дь  стыдъ  у  жен- 
щины игралъ  и  раньше  чрезвычайно  важную  роль  въ  сво- 
боде выбора  ею  мужчины:  да  и  теперь  служитъ  не  посл'Ьд- 
нимъ  факторомъ  въ  лоловомъ  подбор'Ь,  Значен1е  стыда, 
какъ  необходимаго  элемента  женской  красоты^  греки  вполне 
сознавали,  и  потому  Венера  Медицейская,  идеалъ  этой  кра- 
соты, представлена  старающеюся  стыдливо  руками  скрывать 
отъ  зрителя  СБОИ  обнаженныя  прелести.  Вместо  искоренен1Я 
стыда  у  женщинъ,  мн%  кажется,  было-бы  много  полезнее, 
легче  и  проще  создать  для  нихъ  врачей*  съ  ними  однопо- 
лыхъ,  и  тогда  ихъ  чувства  не    страдал и-бы    отъ  осмотровъ. 

Дал-Ье  авторъ  описываетъ  отношение  близкихъ  умершаго 
къ  лечившему  его  врачу.  Врачу  не  прощается,  если  онъ  не 
спасетъ  больного.  Это  несправедливое  отношен1е  къ  врачу 
и  долгол'Ьтняя  привычка  притупили  наконецъ  въ  автора 
чувство  сострадан1я  къ  больнымъ  и  онъ  привыкъ  къ  нимъ, 
какъ  привыкаютъ  и  вс%  врачи. 

Вопросъ  о  притуплен1и  у  врача  сострадантя,  по  сколь- 
ку оно  является  сл-Ьдств^емъ  привычки  вид'кть  страданш 
отъ  бол"Ьэней,  мн^  кажется  не  важнымъ.  Врачъ  не  мо- 
жетъ  представлять  собою  неизсякаемый  источникъ  состра- 
дан1я.  это  немыслимо.  Достаточно,  если  онъ  действительно 
помогаетъ  больному,  не  упускаетъ  делать  все,  что  нужно, 
больному;  сострадание  и  сердечность  больной  можетъ  найти 
н  у  своихъ  близкихъ,  которые  не  смогутъ  дать  ему  меди- 
цинской помощи-  Важно  не  это,  а  то.  что  внвисекц1я.  му- 
чительные опыты  надъ  животными  и  даже  людьми  и  излиш- 
няя хирургическ1я  операцш  искусственно  вытравливаютъ  изъ 
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сердца  врача  естественное  и  здоровое  чувство  сострадан1я 
и  вырабатываютъ  изъ  челов'Ька  сердечнаго — холоднаго  и 
безчувственнаго.  Это  д-Ьйствительно  важно  и  этого  одного 
достаточно,  чтобы  оправдать  общество  за  его  враждебное 
отношен1е  къ  врачамъ,  на  которое  указываетъ  авторъ. 

„Гд-Ь-же  граница,  при  которой  могли-бы  жить  врачъ 
и  больной?". 

Я  полагаю,  что  если-бы  въ  обществе  распространя- 
лись в-Ьрныя  понят1я  о  томъ,  что  можетъ  и  чего  не  можетъ 
терап1я,  безъ  раздуван1я  ,тр1умфовъ  науки",  и  если  бы 
врачи  не  обманывгши  больного  или  его  близкихъ,  якобы  для 
ихъ  пользы,  а  были-бы  бол-^е  или  мен-Ье  совершенно  искрен- 
ными,  главное-й(е  р-^шили-бы  разъ  на  всегда,  ни  въ  какомъ 
случа-Ь  и  не  подъ  какимъ  предлогомъ  не  вредить  больному 
и  не  смотр'1^ть  на  него,  какъ  на  атомъ^  или  случай  бол^е 
или  мен-Ьг  интересный  для  экспериментовъ,  а  какъ  на  че- 
ловека, представляющаго  собой  н-^что  не  мен%е  важное, 
ч-Ьмъ  самъ  врачъ,  а  на  жизнь,  какъ  на  высшее  благо, — 
другими  словами,  если  бы  всЬ  врачи  действовали  и  смот- 
рели такъ,  какъ  поставлены  въ  возможность  смотреть  и 
действовать  врачи-гомеопаты,  благодаря  гениальному  откры- 
Т1Ю  Ганемана,  то  я  думаю,  что  вражды  этой  не  стало-бы  и 
у  аллопатовъ,  какъ  ея  нетъ,  по  крайней  мере  я  не  вижу 
ея,  у  гомеопатовъ,  потому  что  тогда  всяшй  бы  зналъ,  чего 
можно  ждать  отъ  лечен1я  и  чего  можно  требовать  отъ 
врача. 

Вопросъ  о  гонораре,  затрагиваемый  авторомъ,  каса- 
ется въ  равной  мере  и  гомеопатовъ.  Не  претендуя  на  ори- 
гинальность моего  мнен1я,  я  полагаю,  что  въ  виду  обще- 
ственнаго  характера  деятельностз  врача,  она  должна  бы  и 
оплачиваться  обществомъ,  при  чемъ,  помимо  установленнаго 
постояннаго  жалован1я,  можно  было-бы  выдавать  врачамъ, 
съ  каждаго  напр.  посещен1я  больнымъ,  известное  добавоч- 
ное вознагражден1е,  которое  служило  бы  наградой  для  техъ, 
которые  сумели  своимъ  талантомъ  привлечь  и  обслужить 
большее  число  членовъ  общества.  Деятельность  юриста, 
учителя,  врача,  священника,  теряетъ  много,  если  не  все, 
въ  погоне  за  матер1альнымъ  успехомъ.  Общество,  поль- 
зующееся трудами  врачей,  обязано  было-бы  позаботиться 
и  объ  ихъ  обезпечен1и.  Что  касается  вопроса  объ  обязан- 
ности врача  во  всякое  время  являться  на  зовъ  больного, 
то  темъ  же  самымъ  решается  и  этотъ  вопросъ.  Врачи 
имели-бы  дежурства,    съ    определеннымъ,    не  чрезмернымъ 


количествомъ  часовъ  службы  днемъ  и  ночью.  На  содер- 
жан1е  городомъ  врачей  и  даровую  выдачу  яекарствъ  потре- 
бовалисЬ'бы  средства,  конечно,  не  малыя.  Я  думаю  однако, 
что.  если-бы  изъять  врачевание  изъ  частной  иниц1ативы,  то 
та  общественная  контрибущя,  которая  нын^  даетъ  н^кото- 
рымъ  моднымъ  знамен итостямъ,  не  всегда  достой нымъ  своей 
славы  и  во  всякомъ  случа'^  всегда  оплачиваем ымъ  выше 
ихъ  заслугъ,  въ  вид^  н'ксколькикъ  десятковъ  тысяч ъ  рублей 
въ  годъ  одному,  не  давая  другому  и  н-ксколько  сотенъ  рублей, 
могла-бы  дополнить  необходимую  сумму.  Кром'Ь  того*  еведенге 
гомеопатическаго  метода  лечен1я  въ  общественную  медицину, 
вм'Ьсто  общепринятаго  теперь  везд'Ь,  кром^  Америки,  алло- 
патическаго  (которое  г.  Вересаевъ  называетъ  разоритель- 
ны мъ),  значительно  удешевило  бы  лечеше. 

Я  говорю  о  гомеопатическомъ  леченхи,  как  *л  объ  обя- 
зательно мъ,  потому  что  не  могу  себ*^  представить  прогресса 
въ  медицине  безъ  атой  необходимой  общей  коренной  ре- 
формы^ введение  которой  есть,  вр  всякомъ  случа'к,  лишь 
вопросъ  времени, 

Изъ  всего  сказаннаго  ясно  видно»  что  поднятые  авто- 
ромъ  »,Записокъ  врача"*  вопросы  далеко  не  новы.  Нова 
быть  можетъ  лишь  та  литературная  форма,  въ  которую 
вылилось  изложение  авторомъ  этихъ  научныхъ  вопросовъ, 
и  въ  этомъ,  мн-^  кажется,  главная  заслуга  автора,  сум-Ьв- 
шаго  заинтересовать  большую  асть  публики  и  ознакомить 
ее  съ  отрицательными  сторонами  правов'Ьрной  медицины, 
съ  которыми  въ  практической  жизни,  изъ  опыта,  отчасти 
знакомы  почти  вс'Ь,  но  полно  знакомятся  лишь  т^,  кто 
р-кшится  взяться  за  научныя,  хотя  и  популяржэ  нзложенныя 
книги,  трактикующ1Я  о  гомеопатш.  Так1е  смельчаки  возна- 
граждаются съ  лихвой  за  ихъ  подвигъ,  потому  что  на  ряду 
съ  изложен1емъ  отри  цате  ль  ныхъ  сторонъ  медицины  до- 
реформенной, аллопатической  школы,  и  понын-к,  они  уэна- 
ютъ  и  самую  реформу  и  возникшую  изъ  нея  гомеопат1Ю» 
избавленную  отъ  вс%хъ  недостатковъ  своей  родительницы 
и  дающую,  кром%  того,  положительный  и  научныя  средства 
для  спасен1я,  покоящаяся  на  в-Ьчныхъ    началахъ  жизни. 

Но  какъ  однако,  на  ряду  съ  признан  1емъ  заслугъ 
автора  „Записокъ  врача",  не  задать  себ-к  вопроса:  неужели, 
въ  наше  время  печати,  широкой  гласности  и  просвЪщешя, 
когда  челов-Ькъ  образованный  вообще  чувствуетъ  себя  не- 
ловко, если  окажется  не  знающимъ  о  существоваН1и  какой* 
либо    науки,    о    какомъ-либо  .научномъ    общечелов'Ьческаго 
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сердца  врача  естественное  и  здоровое  чувство  сострадан1я 
и  вырабатываютъ  изъ  челов-^ка  сердечнаго — холоднаго  и 
безчувственнаго.  Это  д-Ьйствительно  важно  и  этого  одного 
достаточно,  чтобы  оправдать  общество  за  его  враждебное 
отношение  къ  врачамъ,  на  которое  указываетъ  авторъ. 

„Гд-Ь-же  граница,  при  которой  могли-бы  жить  врачъ 
и  больной?". 

Я  полагаю,  что  если-бы  въ  обществ-^  распространя- 
лись в-Ьрныя  П0НЯТ1Я  о  томъ,  что  можетъ  и  чего  не  можетъ 
терап1я,  безъ  раздуван1я  .трхумфовъ  науки",  и  если  бы 
врачи  не  обманывали  больного  или  его  близкихъ,  якобы  для 
ихъ  пользы,  а  были-бы  бол-^е  или  мен'Ье  совершенно  искрен- 
ными,  главное-же  р-^шили-бы  разъ  на  всегда,  ни  въ  какомъ 
случа-^  и  не  подъ  какимъ  предлогомъ  не  вредить  больному 
и  не  смотр'кть  на  него,  какъ  на  атомъ,  или  СА1^чай  бол^е 
или  мен'Ьг  интересный  для  экспериментовъ,  а  какъ  на  че- 
лов'Ька,  представляющаго  собой  н'Ьчто  не  мен'Ье  важное, 
ч-Ьмъ  самъ  врачъ,  а  на  жизнь,  какъ  на  высшее  благо, — 
другими  словами,  если  бы  вс^  врачи  д-^йствовали  и  смот- 
р-Ьли  такъ,  какъ  поставлены  въ  возможность  смотр'Ьть  и 
д'Ьйствовать  врачи-гомеопаты,  благодаря  гениальному  откры- 
Т1Ю  Ганемана,  то  я  думаю,  что  вражды  этой  не  стало-бы  и 
у  аллопатовъ,  какъ  ея  н'ктъ,  по  крайней  мЪр'Ь  я  не  вижу 
ея,  у  гомеопатовъ,  потому  что  тогда  всяк1й  бы  зналъ,  чего 
можно  ждать  отъ  лечен1я  и  чего  можно  требовать  отъ 
врача. 

Вопросъ  о  гонорар-к,  затрагиваемый  авторомъ,  каса- 
ется въ  равной  м-Ьр-к  и  гомеопатовъ.  Не  претендуя  на  ори- 
гинальность моего  мн'кн1я,  я  полагаю,  что  въ  виду  обще- 
ственнаго  характера  д'Ьятельностз  врача,  она  должна  бы  и 
оплачиваться  обществомъ,  при  чемъ,  помимо  установленнаго 
постояннаго  жалован1я,  можно  было-бы  выдавать  врачамъ, 
съ  каждаго  напр.  пос'кщен1я  больнымъ,  изв-^стное  добавоч- 
ное вознагражден1е,  которое  служило  бы  наградой  для  т-Ьхъ, 
которые  сум-Ьли  своимъ  талантомъ  привлечь  и  обслужить 
большее  число  членовъ  общества.  Д-Ьятельность  юриста, 
учителя,  врача,  священника,  теряетъ  много,  если  не  все, 
въ  погон-Ь  за  матер1альнымъ  усп'Ьхомъ.  Общество,  поль- 
зующееся трудами  врачей,  обязано  было-бы  позаботиться 
и  объ  ихъ  обезпечен1и.  Что  касается  вопроса  объ  обязан- 
ности врача  во  всякое  время  являться  на  зовъ  больного, 
то  т-^мъ  же  самымъ  р'Ьшается  и  этотъ  вопросъ.  Врачи 
им-кли-бы  дежурства,    съ    опред'Ьленнымъ,    не  чрезм'Ьрнымъ 


количествомъ  часовъ  службы  днемъ  и  ночью.  На  содер- 
жан1е  городомъ  врачей  и  даровую  выдачу  лекарствъ  потре- 
бовались-бы  средства,  конечно,  не  малыя.  Я  думаю  однако^ 
что,  если-бы  изъять  врачевание  иэъ  частной  инициативы,  то 
та  общественная  контрибушя.  которая  нын^  даетъ  н'к|Кото- 
рынъ  иоднымъ  знаменитостямъ.  не  всегда  достоин ымъ  своей 
славы  и  во  всякомъ  случае-  всегда  оплачиваемымъ  выше 
ихъ  заслугъ,  аъ  вид-Ь  н^сколькихъ  десятковъ  тысяч ъ  рублей 
въ  годъ  одному,  не  давая  другому  и  н^^сколько  сотенъ  рублей, 
могла-бы  дополнить  необходимую  сумму.  Кром'к  того,  введен1е 
гомеопатическаго  метода  лечен1я  въ  общественную  медицину, 
вместо  общепринятаго  теперь  везд%,  кром-Ь  Америки,  алло- 
патическаго  (которое  г.  Вересаевъ  называетъ  разоритель- 
нымъ),  значительно  удешевило  бы  лечение. 

Я  говорю  о  гомеопатическомъ  лечен1и,  как  ^  объ  обя- 
зательномъ,  потому  что  не  могу  себ%  представить  прогресса 
въ  медицин-Ь  безъ  этой  необходимой  общей  коренной  ре- 
формы, введен1е  которой  есть,  вр  всякомъ  случае,  лишь 
вопросъ  времени. 

Изъ  всего  с  Казани  аго  ясно  видно,  что  поднятые  авто- 
ромъ  „Записокъ  врача"  вопросы  далеко  не  новы.  Нова 
быть  можетъ  лишь  та  литературная  форма,  въ  которую 
вылилось  изложеше  авторомъ  этихъ  научныхъ  вопросовъ, 
и  въ  этомъ,  мн^  кажется,  главная  заслуга  автора,  сум^в* 
шаго  заинтересовать  большую  асть  публики  и  ознакомить 
ее  съ  отрицательными  сторонами  правоверной  медицины, 
съ  которыми  въ  практической  жизни,  изъ  опыта,  отчасти 
знакомы  почти  всЬ,  ко  полно  знакомятся  лишь  т-Ь,  кто 
Р^ршится  взяться  за  научныя,  хотя  и  популяршэ  изложенныя 
книги.  трактикующ1я  о  гомеопат1и.  Так[е  см-^льчаки  возна- 
граждаются съ  лихвой  за  ихъ  подвигъ.  потому  что  на  ряду 
съ  изложен1емъ  отрицательныхъ  сторонъ  медицины  до- 
реформенной, аллопатической  школы,  и  понын-к,  они  узна- 
ютъ  и  самую  реформу  и  возникшую  изъ  нея  гомеопат1Ю, 
избавленную  отъ  вс^хъ  недостатковъ  своей  родительницы 
и  дающую,  кромЪ  того,  положительныя  и  нау чныя  средства 
для  спасен1я,  покоящ1яся  на  в^чныхъ    началахъ  жизни. 

Но  какъ  однако,  на  ряду  съ  признан1емъ  заслугъ 
автора  „Записокъ  врачам  не  задать  себ-к  вопроса:  неужели, 
въ  наше  время  печати,  широкой  гласности  и  просв%щешя, 
когда  челоа-Ькъ  образованный  вообще  чувствуетъ  себя  не- 
ловко, если  окажется  не  знающимъ  о  существованти  какой- 
либо    науки,    о    какомъ-либо  *научномъ    общечелов-Ьческаго 
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интереса  открыт1и, — возможно,  чтобы  медикъ  оказался  не 
только  незнающимъ  отрасли  или  ереси,  если  хотите,  его 
спешальности,  но  и  р-Ьшился  бы  см^ло  осудить  неведомую 
ему  науку  или  ересь  т-Ьмъ  безаппеляц1оннымъ  и  легкимъ 
способомъ,  безъ  доводовъ  и  разсужденш,  какъ  это  д%лаетъ 
авторъ,  способомъ,  который  такъ  внушительно  д'Ьйствуетъ 
на  толпу,  хотя  бы  и  интеллигентную,  д-Ьйствуетъ  т^мъ 
внушительн-Ье,  что  говорящей,  внемля  голосу,  своей  сов-Ьсти, 
не  остановился  даже  передъ  открыт1емъ  своихъ  личныхъ 
гр-Ьховъ,  на  что  нужна  необычное  мужество  такъ  подку- 
пающее читателя?  Что  сказали-бы  напр.  о  полководце, 
который  оказгшся-бы  не  знающимъ  какого-либо  нововве- 
ден1я  въ  военномъ  д-кл-Ь?  А  в-Ьдь  тамъ  д-Ьло  сводится  къ 
боп^е  совершенному  способу  убивать  людей,  тогда  какъ 
зд4сь  игнорируется  зав-Ьдомо  открыт1е,  им-Ьющее  ц-^лью  не 
убивать,  а  спасен1е  тысячъ  людей?  Тяжела  отв-Ьтственность 
не  быть  гомеопатомъ,  какъ  сказалъ  д-ръ  Бернеттъ. 

Прошло  бол-Ье  ста  л-^тъ,  какъ  часть  медиковъ  и  по- 
сл-Ьдователей  ген1альнап)  Ганемана  надрывается,  кричитъ  и 
трубить  о  найденномъ  клад-Ь,  и  ц'Ьлый  в-^къ  съ  одной 
стороны  тЬ,  которыя  обязаны  были-бы  выслушать  и  зат^мъ 
осмотреть  этотъ  кладъ,  професс1я,  съ  настойчивостью  до- 
стойной лучшаго  прим'^нен1я,  затыкаютъ  себ-Ь  уши,  чтобы 
надоедливый  шумъ  не  м-Ьшалъ  имъ  въ  ихъ  поискахъ  того- 
же,  но  не  ясно  представляемаго  ими  себ-к  клада,  а  съ  дру- 
гой стороны  и  т^,  которыхъ  это  бол-Ье  всего  касается,  т.  е. 
публика,  тоже  затыкаетъ  себ'Ь  уши.  Р-Ьдко  кто  изъ  об^ихг 
группъ  слышитъ,  пользуетса  этимъ  сокровищемъ.  Правда, 
гомеопат1я,  родившаяся  сто  л-Ьтъ  тому  назадъ,  сегодня  на- 
считываетъ  между  своими  десятки  тысячъ  врачей  и  не- 
сколько милл1он<»въ  последователей,  и  пр1йдетъ  время, 
когда  эмпирическая  аллопат1я  отойдетъ  въ  область  преданш, 
далеко  не  лестныхъ  для  истор1и  человеческой  культуры. 
Но  разве  можно  сказать,  что  несколько  милл1оновъ  после- 
дователей достаточно,  и  можно-ли  удовлетвориться  уверен- 
ност1ю  въ  лучшемъ  будущемъ,  когда  дело  идетъ  о  спасен1а 
здоровья  и  жизни  людей  ныне  живущихъ? 

Можетъ  быть  читатель  скажетъ,  что  все  это,  что  я 
говорю,  высказано  слишкомъ  докторально  и  голословно.  Это 
верно.  Но  въ  докторальности  моей  виновно  мое  глубокое, 
выкованное  многолетвимъ  опытомъ  въ  области  любимой 
науки  убежден1е,  а  голословность  неизбежна,  вследствш 
ограниченности  места. 


Кто  хочетъ  фактовъ.  титъ  иайдетъ  ихъ  бол'Ье,  ч-Ьмъ 
пожелаетъ,  въ  спец1альныхъ  гоиеопатическихъ  сочинев1яхъ. 
Ц"Ьль  МОЙ  не  уб'Ьдить  читателя,  что  птеапат1я  единственное 
научное  лечение,— так1я  уб'ЬжденСя  вырабатываются  только 
въ  горнил'^  опыта,— а  указать  на  то,  что  почти  на  всЬ 
вопросы  старой  медицинской  школы,  даэно  мучивште  меди- 
ковъ  и  пац1ентовъ  и  послуживш1е  темой  для  „Записокъ 
врача",  в-^къ  тому  назадъ  дааъ  отв%тъ,  из6авляющ1й  тръ 
отъ  такой  массы  б^дъ,  что  не  будетъ  преувеличешемъ, 
если  его  автора  С,  Ганемана  назовемъ  ввличайшимъ  благо- 
детеле мъ  человЪчеснаго  рода. 

Я  не  сомн-Ьваюсь,  что  ученые  аллопаты,  если  они 
решатся  снизойти  до  ознакомлен1Я  со  сказаннымъ  мною, 
разразятся  громами  и  моли1яии  съ  ихъ  научнаго  Олимпа 
противъ  профана,  осм'ЬлиБшагося  ворваться  въ  храмъ 
науки,  и  докажутъ,  что  безъ  диплома  нельзя  сказать  ничего 
д-йльнагог  но  я  всетаки  над-Ьюсь  найти  между  читателями  и 
такихъ,  которые  решатся  разсуждать  безъ  чужой  указки 
о  предмет^^^  такъ  близко  ихъ  касающемся,  пока  еще  не 
введена  такая  наука,  которая  избавляла  бы  каждаго  отъ 
труда.  неизб'Ьжнаго  въ  настоящее  время,  обсуждать  и  ре- 
шать для  себя  вопросы  даже  о  спешальностяхъ  и  спец1а~ 
листахъ,  которые  такъ  часто,  къ  сожал^нш,  изъ-за  де- 
рев ьевъ  не  видятъ  л^са. 

Одесса, 
28-го  Ноября  1ШЗ  г. 


К^  АОЗировк%  н-Ькоторыхъ  11%нарств1>« 

Д-ра  в.  А.  Дтей. 

Въ  ТЬе  Ьотоеор.  Ресогйег  (декабрь  1903  года)  д-ромъ 
V/,  А.  Ое^Агеу  напечатана  статья  подъ  загла81емъ:  „Несколько 
практическихъ  зам'ЬчаиШ  относительно  величины  дозъ  л%- 
карствъ'Ч  Въ  виду  большого  практическаго  значенш  этой 
статьи,  такъ  какъ  вопросъ  о  доэахъ  вообще  очень  мало  раэ- 
работанъ  въ  гомеопатш,  мы  приводимъ  эти  ^Зам'Ьчан1я"  автора, 
являющаяся  результатомъ  *Д  в-Ькового  наблюден1я  у  постели 
больныхъ. 

Въ  своемъ  предислов1и  авторъ  говорить,  что  онъ 
не  поклокникъ  ни  высокихъ,  ни  низкихъ  д'Ьлен!»,  а  поль- 
зуется въ  своей  практик-Ь  всей  дозологической  скалой.  Онъ 
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полагаетъ,  что  выборъ  дозы  долженъ  подчин51ться  ткмъ  же 
основнымъ  эаконамъ  индивидуализац1и,  какъ  и  выборъ  са- 
маго  лекарства. 

.Вопросъ  о  подходящей  доз'Ь, — говорить  онъ, — можетъ 
быть  р'Ьшенъ  только  на  основан1и  опыта,  и  пройдетъ  еще 
много  времени  прежде,  ч-Ьмъ  это  возможно  будетъ  дЪлать 
съ  научной  точностью.  Твердо  установлено,  что  лекарство, 
чтобы  достичь  полнаго  гомеопатическаго  усп-Ьха,  должно 
назначаться  въ  дозахъ  ниже  физ1ологическихъ;  другими  сло- 
вами: если,  положимъ,  л'Ькарство  испытывалось  въ  3  потенщи 
и  въ  этой  доз"!^  вызывало  бол'Ьзненную  картину,  то  это  ле- 
карство при  соотв-Ьтственной  болезни  должно  назначаться 
въ  бол'1^е  высокой  потенщи,  ч-^мъ  3-я.  При  этомъ  надо  за- 
м-Ьтить,  что,  говоря  о  высокихъ  потенШяхъ,  я  понимаю  подъ 
этимъ  не  потенц{и  Свана,  1енихена,  Финке  и  др.,  занимаю- 
щихся лишь  процессомъ  мытья  бутылокъ  *),  а  обыкновенныя 
Ганемановы  потенщи  (все  равно  200;Я  или  1000-я).  Ганеманъ 
употреблялъ  30  д'Ы1ен1е  и  не  поднимался  выше,  разв^  только  съ 
ц-^лью  опыта.  Съ  этими  химерическими  потенщями,  которыя  въ 
д-Ьйствительности  не  были  т-Ьмъ,  за  что  ихъ  выдавали,  много 
нашумели.  Съ  другой  стороны,  не  меньше  повредило  гомео- 
пат1и  и  то,  что  въ  н^которыхъ  случаяхъ  давались  дозы 
сильнее  даже  аллопатическихъ". 

Но  перейдемъ  къ  весьма  ц^ннымъ  наблюден1ямъ  ав- 
тора относительно  дозировки  отд^льныхъ  л-Ькарствъ. 

Пульсашилля,  По  наблюден1ямъ  автора,  д^Ьйствуеть 
лучше  всего  въ  6-мъ  и  высшихъ  д'Ьлен1яхъ.  Жуссе  предла- 
гаетъ  0  при  катарральныхъ  состоян1яхъ  и  6  и  30  д4л.  въ 
другихъ  случаяхъ.  Также  въ  низкихъ  д'Ьлен1яхъ  при  нас- 
морк-к  и  въ  6-мъ  при  кори  **);  въ  0  при  гонорре^и  въ  6  при 
б-кляхъ.  При  хлорозе  наиболее  д-кйствительно,  кажется, 
6-е  д'Ьлен1е. 


*)  По  системамъ  Свана,  1енихена,  Финке  и  др.  высш1я  дЪлешя 
(выше  30)  приготовляются  не  по  способу  Ганемана,— постепеннымъ 
разведен1емъ  въ  100  разъ,— а  такимъ  образомъ,  что  въ  бутылку,  содер- 
жащую определенное  количество  лекарства  (напр.  н^Ьсколько  капель 
6-го  д-Ьл.)  пускается  струя  спирта  определенной  силы,  и  загЬмъ  мате- 
матически вычисляется,  когда  лекарство  достигнетъ  требуемой  степвЕИ 
разжижен1я.  Методъ  весьма  сомнительный,  и  практика  тоже  доказы- 
ваетъ,  что  получающаяся  при  этомъ  д^ленхя  въ  действительности  гораздо 
ниже  предполагаемыхъ  на  основан1и  вычислен1Й.  Ред, 

**)  По  нашимъ  личнымъ  многочисленнымъ  наблюден1ямъ,  при  ко- 
ри Пульсатилля  лучше  всего  д^йствуетъ  въ  ХЗ  д^л.  И,  Л, 


Химамилля,  Вышепри  веденный  укаэан1я  въ  равной 
м^рЪ  им'Ьютъ  значение  и  для  Хамомиллы.  Авторъ  часто 
слышалъ  отъ  врачей,  что  они  р'Ьдко  назначаютъ  Хамомиллу, 
такъ  какъ  она  никогда  не  оправдывала  ихъ  ожиданш.  Если 
бы  эти  коллеги,  говорить  онъ,  начинали  лишь  съ  12-го  д'Ьл, 
и  никогда  не  не  опускались  ниже  6,  то  это   средство  скоро 

поднялось    бы    ВЪ    ихъ    МН'ЬН1И. 

ГеАъз€м^риъ.  Это  лекарство  авторъ  употреблялъ  раньше 
ВЪ  самыхъ  низкихъ  д%лен1яхъ;  въ  Калифорнш.  гд^  онъ 
долго  практиковалъ,  онъ  р"Ьдко  пользовался  Аконитомъ,  такъ 
какъ  его  23^м^ияпъ  Гельэемннъ.  Отъ  Гельз.  аъ  очень  низ- 
кихъ  д%лен1яхъ  онъ  вид*Ьлъ  такте  зам-^чательные  результаты, 
что  поэтому  никогда  не  ограничивался  высокими  дйле- 
н1ями;  при  параличныхъ  состоян1яхъ  это  средство  повиди* 
мому  д^йствуетъ  лучше  всего  въ  высокихъ  д'Ьлен1яхъ,  но 
авторъ  никогда  не  могъ  вполн%  убедиться  въ  действитель- 
ности его.  При  нернныхъ  головныхъ  боляхъ,  въ  особенности 
при  мигрени,  лучше  всего  ЗО-е  д'Ьл. 

Акоиишъ.  Какъ  известно,  л-Ькарства  дЪйствуютъ  при 
изв-Ьстнухъ  услов1яхъ  лучше  въ  низкихъ  д%лен1яхъ,  при  дру- 

ГИХЪ      же въ      ВЫСШИХЪ.      ЛуЧШИМЪ     ПрИМ'^рОМЪ      этого      МО- 

жетъ  служить  АконитЪр  при  острыхъ  бол'кзняхъ  ОНЪ  назна- 
чается ВЪ  3  д-кл,,  при  неврал ьпяхъ  наипучшзе  разул  ьтаты 
даетъ  30-е. 

Это  свойство  можно  наблюдать  при  каждомъ  лекар- 
ств!. Какъ  известно,  ч^мъ  крепче  организмъ.  т^мъ  ниже 
надо  выбирать  д-Ьлен1е,  чтобы  получить  действ1е;  но  если 
организмъ  уже  поврежденъ,  то,  чтобы  вызвать  реакшю,  надо 
брать  бол%е  высокое  д'Ьлен1е,  и  т%мъ  выше,  ч^мъ  сильнее 
происшедшее  нарушен1е  здоровья, 

Брготя.  Это  средство  авторъ  чаще  всего  назначаетъ 
въ  3-мъ  дкл.  Раньше  онъ  назначал ъ  в  и  1  д-Ьл,,  но  никогда  не 
вид'Ьлъ  таких ъ  быстр ыхъ  результатовъ,  какъ  позже,  при 
употреблены  3  д-^л,  Съ  другой  стороны  опытъ  локазалъ,  что 
это  средство  никогда  не  надо  назначать  въ  очень  частыхъ  до- 
захъ,  напр.  череэъ  '/а  часа;  лучшее  д'Ьйств1е  получается  при 
назначен1и  его  череэъ  3 — 4  часа  (даже  въ  большей  части 
острыхъ  случаевъ).  Только  въ  ревматическихъ  поражешяхъ 
можно  назначать  Брюнш  въ  низкихъ  д%лен1Яхъ,  хотя  д-ръ 
Бейзъ  (Вауез)  предлагаетъ  и  въ  этихъ  случаяхъ  18-е  д4л. 
Дальке  ув-Ьряетъ,  что  высок1я  д%лен1Я  даютъ  все,  чего 
только  можно  ожидать  отъ  этого  средства. 
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Графить,  При  бол-Ьзняхъ  желудка  авторъ  нашелъ  са- 
мымъ  д-Ьйствительнымъ  12-е  д'Ьл.  его.  Это  было  указано 
Жуссе,  и  авторъ  подтверждаетъ  д-Ьйствге  этого  д-Ьл. 

Иуксъ  вомика.  Жуссе  предлагаетъ  ее  при  желудочныхъ 
разстройствахъ  тоже  въ  12-мъ  д*^.,  въ  особенности,  если  они 
сопровождаются  запоромъ.  Авторъ  подтверждаетъ  это  наблю- 
ден1е.  Кром-Ь  того  онъ  вид-^лъ  изп^чете  запора  200-мъ  д-Ь- 
лен1емъ,  когда  бол-Ье  низк1я,  какъ  3,  12,  30  оставались  не- 
д'Ьйствительными.  Онъ  убедился,  что  при  настоящемъ  запор'к 
Нуксъ  вомики  наилучшее  д^л.  200-е. 

Апанардгумъ,  Въ  н-Ькоторомъ  отношен1и  похожъ  на 
Нуксъ  вомику  и,  по  наблюден1ямъ  автора,  въ  д'Ьлен1Яхъ  ниже 
12-го  былъ  совершенно  безполезенъ.  Тоже  авторъ  слышашъ  и 
отъ  многихъ  врачей.  Н-Ькоторые  авторы  отзываются  благо- 
пр1ятно  о  низкихъ  д'Ьлен1яхъ  при  мозговыхъ  разстройствгисъ. 

Каинабись  сатива.  При  лечен1и  гонорреи  авторъ  ни- 
когда не  получалъ  отъ  0  удовлетворительныхъ  результатовъ, 
какъ  отъ  3  д-Ьл.  Им-^я  значительную  практику  по  этой  бо- 
л-Ьзни,  онъ  сначала  давалъ  по  10  кап.  0,  но  скоро  на- 
шелъ, что  меньш1я  дозы  д'кйствительн'Ье,  а  зат'Ьмъ  пришелъ 
КЪ  уб-кжден^ю,  что  т-Ь  случаи,  въ  которыхъ  Каннабисъ  сат. 
оказывалась  нед-Ьйствительной  или  неудовлетворительно  д-Ьй- 
ствующей,  были  л-кчимы  слишкомъ  сильными  дозами. 

Коффеа,  При  безсонниц-Ь  30-е  д-кл.,  по  опытамъ  ав- 
тора, единственно  возможное.  Отъ  низшихъ  д'Ьлен1й  онъ  ни- 
когда не  получалъ  удовлетворительныхъ  результатовъ.  Что 
высш1я  потенщи  д-Ьйствуютъ  лучше,  обусловлено  т-Ьмъ  фак- 
томъ,  что  кофе  составляетъ  почти  везд-к  распространенный 
напитокъ. 

Дигиталисъ,  Авторъ  никогда  не  назначаетъ  это  сред- 
ство иначе,  какъ  въ  3-мъ  д-Ьл.  Когда  оно  бываетъ  показано 
гомеопатически  медленнымъ  пульсомъ,  б1ен1емъ  подъ  ложеч- 
кой и  другими  изв-Ьстными  симптомами,  оно  будетъ  д-Ьйст- 
вовать  въ  этомъ  д'Ьлен1и.  При  скоромъ  пульсе  авторъ  не 
назначаетъ  его  гомеопатически,  такъ  какъ  оно  зд-Ьсь  ни- 
когда не  бываетъ  показано. 

Котумъ,  Если  авторъ  въ  чемъ  уб-Ьжденъ  въ  медицине, 
то  это  въ  сил-Ь  30-го  д'Ьл.  Кон1ума  изл'Ьчивать  затверд'Ьнхя 
(узлы)  въ  женской  груди.  Автору  не  разъ  удавалось  видеть 
въ  своей  практик-к  исчезновен1е  опухолей  подозрительнаго 
характера  отъ  этого  д'Ьлен1я  Кон1ума.  Конечно  при  этомъ  дол- 
жны быть  соотв'Ьтственныя  показан1я.  Таковы  буравящ1я  боли, 
н'Ьжное  строен1е  груди,  летуч1я    колотья   то  зд4сь,  то  тамъ. 


Еще  бол%&  бываетъ  покаэанъ  Кон1умъ^  если  затвер- 
д-^н^е  является  посл'Ьдств1емъ  травмы,  напр,  толчка.  Не  зная, 
какъ  д-Ьйствуютъ  друпя  й^пеШя,  авторъ  ув'Ьренъ  только 
относительно  дййств^я  30-го  д'Ьл,»  говоря,  что  онъ  могъ  бы 
привести  ц-Ьпый  рядъ  случаевъ,  гд4  ему  удалось  спасти  отъ 
ножа  хирурга  Въ  большинств'^  случае въ  опухолей  грудной 
железы  въ  ранней  стад1и  можно  подождать  безъ  вреда  для 
больной  н'Ьсколысо  нед'^ль.  Именно  въ  этой-то  ранней  ста- 
Д1И  это  средство  и  обладаетъ  свойствомъ  задерживать  даль- 
Н'Ьйшее  развит1е  опухоли. 

Арсеттумъ.  Гоаорятъ,  что  это  средство  выносить  по- 
тенцирован1е  лучше  всякаго  другого*  Весьма  распространенъ 
взглядъ»  что  его  не  сл'Ь^дуетъ  назначать  ниже  6  сот.  д-Ьлен. 
При  перемежающейся  лнхорадк'Ь  и  невралпяхъ  лучше  лЬй- 
ствуютъ  ВЫСШ1Я  д-Ьлен^я  и  по  видимому  д'Ьйств1е  ихъ  остается 
одинакоБымъ,  какъ  бы  высоко  ни  поднимались. 

Саттнарш  При  головной  боли  автору  наилучш1я  ре" 
зультаты  давала  9,  хотя  н-Ькоторые  выдающ1еся  врачи  от" 
даютъ  предпочтен1е  6  д%л.  При  ревматизме  бол'Ье  удовлет- 
ворительные результаты  получались  отъ  высшихъ  д^ленгй. 

Ликоподгрмъ,  Употребляется  обыкновенно  въ  высшихъ 
разведен]яхъ>  какъ  и  др.  т,  наз*  инертныя  вещества^  и  въ 
большинств-Ь  случаевъ  дМствуеть  въ  зтихъ  д-Ьлен^яхъ  хо- 
рошо; но  авторъ  вид-Ьдъ  также  удовлетворительное  д-Ьйствье 
и  отъ  9  при  мочекисломъ  д1атез'Ь,  при  которомъ  она  про- 
нзводитъ  исчезновен1е  въ  моч-Ь  осадковъ  песка  посл%  того, 
какъ  д'^лен1Я  не  могли  этого  сд-Ьлать. 

Вератррмъ  вириде,  Авторъ  пользовался  этимъ  сред- 
ствомъ  только  въ  9,  но  ему  соотв^тствуетъ,  по  закону  по- 
доб1я,  столь  небольшое  количество  случаевъ,  что  автору  при- 
шлось наблюдать  лишь  немного  случаевъ, 

Иали  мургатикрмъ.  Къ  числу  твердо  у  станов  ленныхъ 
фактовъ  въ  медицине  принадлежитъ  способность  этого  сред- 
ства устранять  обыкновенный  фолликулярный  катарръ  глотки, 
съ  ощущен1емъ  поранен1Я  въ  ней,  часто  появлягащ1Йся  у  д-Ь- 
тей,  какъ  посл'Ьдств1е  Д1этетическихъ  погр-^шностей.  Авторъ 
назначаетъ  это  средство  въ  6  д^л.:  3-е  и  12-е  д'Ьлен1я  да- 
вали ему  мен^е  удовлетворительные  разультаты.  Необходи- 
мое условие:  бЪлый  обложенный  языкъ. 

Капоикумъ.  При  дизентер1Н  и  шум%  въ  ушахъ  полезно 
3-е  д%л,»  а  при  гастрическихъ  разстройствахъ,  аыэванныхъ 
злоупотреблен1емъ  спиртными  напитками, — 0. 
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Вератрумъ  алъбумь,  Авторъ  говорить:  „Я  въ  самомъ 
д-Ьл-Ь  боялся  бы  назначать  при  поносахъ  это  средство  въ 
потенц1яхъ  ниже  6  сот.  И  не  потому,  что  д'Ьйств1е  его  при 
этомъ  могло  бы  не  проявиться,  наоборотъ,  оно  д%йствуетъ 
слишкомъ  быстро.  Я  вид^лъ  больныхъсъ  холернымъ  поно- 
сомъ,  умершихъ  потому,  что,  посл^Ь  назначен1я  Вератрума 
6,  выд%лен1я  были  задержаны  слишкомъ  быстро.  Высш1я 
потенц1и  д-Ьйствуютъ  мен-Ье  быстро,  но  за  то  и  съ  меньшей 
опасностью". 

Псоринумъ.  Д-Ьйствительность  высокихъ  потенц1й  этого 
средства,  30-й  и  особенно  200-й,  вполне  доказана.  Это  д-Ьй- 
ствительно  чудесное  средство. 

Игнацгя  Ни  съ  однимъ  средствомъ  не  д-Ьлаютъ  столько 
ошибокъ,  назначая  его  въ  низкихъ  д'Ьлен1яхъ,  какъ  съ  этимъ. 
Лучше  всего  д-Ьйствуютъ  высш1я  д%лен1я. 

Ацидумъ  фосфорикумь.  Прекращен1е  ночныхъ  потовъ 
у  чахоточныхъ  съ  подъемомъ  силъ  авторъ  вид'Ьлъ  при  упо- 
треблен1и  12-го  д-Ьл.  этого  средства. 

Карбо  вегетабилисъ.  Это  средство  обыкновенно  сов-Ьту- 
ется  и  прим-Ьняется  въ  высшихъ  д%лен1яхъ,  но  и  6  д-Ьл. 
даетъ  удовлетворительные  результаты  при  разстройствахъ 
пищеварен1я  съ  острой  или  кислой  отрыжкой,  при  нгшич- 
ности  и  другихъ  симптомовъ  этого  средства. 

Хина.  Несомн-Ьнио,  что  очень  мнопе  врачи  д-Ьлаютъ 
большую  ошибку,  назначая  это  средство  при  симптомати- 
ческой анем1и  въ  слишкомъ  низкихъ  д'Ьлен1яхъ.  Это  въ  осо- 
бенности подчеркиваетъ  д-ръ  Джорджъ  Ройяль  (Сеогде  Коу- 
а1).  Онъ  сов-Ьтуетъ  30-е  д'Ьл.  и,  по  наблюден1ямъ  автора, 
оно  д-кйствуетъ  хорошо. 

Белладонна.  Хотя  въ  большинств-Ь  случаевъ  выбираются 
средн1я  д'Ьлен1я,  сл'Ьдовало  бы  однако  пользоваться  при  всЬхъ 
угрожающихъ  и  сильныхъ  явлен1яхъ  раздражен1Я  головного 
мозга  высшими  д'Ьлен1ями. 

Вотъ  и  всЬ  зам'Ьчан1я  д-ра  Девея.  Конечно  эти  наблю- 
ден1Я  им-Ьють  лишь  относительную,  а  не  абсолютную  ц-Ьн- 
ность,  какъ  выводы  лишь  изъ  практики,  хотя  и  долгол'Ьтней, 
но  безъ  всякой  теоретической  основы,  каковою  является  въ 
гомеопат1И  законъ  подоб1я.  Мнопя  наблюден1я  автора  расхо- 
дятся съ  наблюден1ями  другихъ.  Такъ  напр.  Хина  и  Лрсеникь 
весьма  часто  назначаются  и  несомн^^нно  д-кйствительны  и 
въ  низкихъ  д'Ьлен1яхъ,  ч-Ьмъ  обусловлено  прим-Ьненхе  ихъ 
въ  аллопат1и  въ  бол-Ьзняхъ,  въ  которыхъ  эти  средства 
показаны  гомеопатически.     Карбо  ве^ет,    въ    низкихъ  д-кле- 
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Н1яхъ,  въХЗ  и  даже  Х^  и  Х^»  иногда  способенъ  изл-йчивать 
случаи  вздут!л  газами,  гд-Ь  высшш  дЫетя  его  оказываются 
безсильнымн»  Аиакй'рдгумъ,  по  моимъ  личнымъ  опытанъ, 
наилучше  д4йствуеть  аъ  3  дЪл.   И  т.  д. 

Но  во  всякомъ  случае  зам'Ьчан1я  д-ра  Девея  представ- 
ляютъ  весьма  цЪннуй  матер^алъ  именно  тЬмъ,  что  они  за- 
трагиваютъ  весьма  важную  и  совсЬмъ  еще  не  разработан- 
ную область  въ  гомеопат] и,  вопросъ  о  доэ^,  и  основаны  на 
продолжительныхъ  наблюден1яхъ  у  постели  больныхъ. 

И.  Луцент^ 


Некоторые!    формы    глужоты    и    ИЖ'Ь 
лечен!  е. 

Д-ра  Р.  Купера  (Лондонъ). 

Известно,  что  эабол'Ьван1я  слухового  органа  часто 
представ  ля  ютъ  больш1я  трудности  для  лечения,  но  также 
известно,  что  трудности  еще  не  з начать  невозможности,  и  по 
этому  ИХЪ  сл-кдуетъ  по  возможности  устранять.  Затрудне- 
ния эти  еще  увеличиваются  при  терапевтическомъ  изучен!» 
тугоухихъ  въ  отношении  лечебнаго  метода,  опирающагося  на 
симптоматическая  показан1Я.  Существу  ютъ,  какъ  изв-Ьстно, 
дискраз1и,  вл1яющ1я  какъ  на  весь  организмь,  такъ  и  на 
каждый  отдельный  органъ,  въ  томъ  числ-к  и  на  уши.  Не 
смотря  на  это^  весьма  зам^^чательно,  какъ  мало  поражается 
ухо  въ  особенности  такими  сильными  ядами,  какъ  ракъ, 
скорбутъ*  сифилисъ,  малярш,  разныя  инфекцшнныя  лихо- 
радки. Этого  нельзя  иначе  понять,  какъ  только  предположиаъ, 
что  эти  вредныя  начала  или  не  въ  состоянж  вызвать 
эабол'Ьван1е  уха,  или  же,  если  они  его  поражаютъ,  то  вл1я- 
Н1е»  оказываемое  ими  на  уши,  труднее  распознать»  нежели 
оказываемое  на  друпе  органы. 

Возьмемъ  напр,  одну  иэъ  обыкновенн^йшихъ  формъ 
ушныхъ  страданий,  при  которой  тугость  слуха  зависитъ  отъ 
подагрическаго  предрасположения  т^ла.  Каждому  понятно, 
что  зд'Ьсь  трудно  установить,  какимъ  образомъ  отличить 
эту  особенную  форму  глухоты  отъ  другихъ,  при  которыхъ 
н^тъ  никакого  подагрическаго  предрасположешя. 
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Этимъ  не  говорится,  что  н-^тъ  опред'Ы1енныхъ  призна- 
ковъ,  соотв-Ьтствующихъ  подагрическому  д1атезу  при  ушныхъ 
бол'1^зняхъ.  При  этомъ  на  орган'Ь  слуха  также  обнаружи- 
ваются изв-кстныя  явлен!я,  какъ  бываютъ  они  на  немъ  и 
отъ  другихъ  причинъ,  только  для  нихъ  не  существуетъ  спе- 
цифическихъ  признаковъ. 

Каждый  учебникъ  по  сифилису  подробно  говорить  о 
томъ,  какимъ  образомъ  поражаются  этой  бол-Ьзнью  горло, 
носъ,  кожа  и  проч.;  но  уху  посвящается  сифилографами 
лишь  немного  вниман1я.  Причина  этого  заключается  въ 
томъ,  что  не  только  симптомы,  возбуждаемые  на  ух-Ь  этимъ 
особымъ  контапемъ,  не  характерны,  но  даже  трудно  бываетъ 
опред-Ьлить  по  м-Ьстнымъ  симптомамъ,  играетъ  ли  въ  нихъ 
какую  либо  роль  сифилисъ  или  н'Ьтъ. 

Если  уже  для  бол-Ьзни  трудно  отразить  на  данномъ 
органе  свои  характерные  симптомы,  то  т^мъ  трудн-Ье  л-Ь- 
карственнымъ  веществамъ,  введеннымъ  въ  здоровое  т-Ьло, 
такъ  повл1ять  на  ухо,  чтобы  возбужденные  ими  симптомы 
дали  Характерную  картину,  соотв-Ьтственно  каждому  отдель- 
ному средству.  Всл'кдств1е  этого  недостатка  особенныхъ  ха- 
рактерныхъ  патогенетическихъ  ушныхъ  симптомовъ  полу- 
чается большое  затруднен1е  для  гомеопатическаго  лечен1я 
ушныхъ  болезней. 

Т^мъ  не  мен-Ье  патогенезы  им-Ьють  при  нихъ  высокую 
ц-^нность,  если  они  подкр-Ьплены  клиническими  наблюдешями. 
Въ  этомъ  отношен1и  автору  удалось  выделить  определенный 
группы  ушныхъ  симптомовъ,  соответствующ1я  определен - 
нымъ  средствамъ,  и  которыя,  разсматривая  въ  группахъ, 
можно  считать  характерными  для  даннаго  средства. 

При  изследован1и  уха  можно  найти  известковый  отло- 
жен1я  на  ст^нкахъ  барабанной  полости,— но  часто  также 
они  бываютъ  и  нормально, — слизистую  оболочку  носа  и  глот- 
ки въ  совершенно  здоровомъ  состоян1и,  миндалины  не  уве- 
личенными, иногда  небольшое  припухан1е  железокъ  въ  задне- 
носовомъ  пространстве.  Въ  действительности  это  боль- 
шой недостатокъ  симптомовъ. — Камертонъ  слышится  хорошо, 
а  часы  въ  разстоян1и    15 — 20  дюймовъ. 

Две  главныя  точки  въ  этихъ  случаяхъ:  во  первыхъ 
дата  болгъзни,  —  напр.,  по  заявлен1ю  родителей,  отъ 
рожден1я,  —  и  затемъ,  что  часы  слышатся  не  очень  плохо. 
Эти  два  момента  служатъ,  по  автору,  показан1емъ  для 
Кплъкареа,  действ1е  которой  въ  подобныхъ  случаяхъ  ему 
никогда   не  изменяло.    Тугость    слуха    проходитъ,    часто  въ 
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нисколько  недЪль,  если  это  средство  дается  въ  достаточно 
высоко мъ  д^ленш. 

Существуютъ  также  случаи  глухоты,  патолог1я  которыхъ 
темна  и  симгттоматолопя  которыхъ  почти  отрицательна. 

Если  къ  вышеупомянутымъ  двумъ  моментамъ  ирисое- 
диняется  наклонность  къ  сильному  пот'Ьн1ю  головы  по  но- 
чамъ,  и  рукъ  и  ногь  днемъ,  а  также  общая  чувствитель- 
ность кожи,  холодные  ночные  поты,  эапоръ  или  поносъ^  съ 
утолщен1емъ  длинныхъ  костей  или  нагноен1емъ  костей,  то 
Калькарея  еще  в^рн^е  будетъ  ц^^лебнымъ  средствомъ;  а 
между  т^мъ  авторъ,  какъ  сказано,  въ  леченныхъ  имъ  слу- 
чаяхъ  не  им^^лъ  этихъ  признаковъ. 

Не  приб-Ьгая  къ  драгоцЪннымъ  д-ййств^ямь  Калькареи 
карбоники,  терап1я  д'Ьтскихъ  бол'кзней  была  бы  б^дна. 

По  мЪр'Ь  прогресса  культуры,  все  больше  отстаетъ 
развит1е  нижней  челюсти;  это  обнаруживается  въ  узкости 
передмяго  угла  нижней  челюсти,  а  также  въ  уменьшенш 
величины  ветвей  ея.  Всл^дствте  этого  челюсть  не  представ- 
яяетъ  достаточнаго  пространства  для  пом^щен!я  растущихъ 
зубовъ,  почему  во  время  прор*Ьзыван1я  ихъ  производится  зна- 
чительное давлен1е  на  зубные  отростки  челюсти  (ргосёйзиз 
а1уео1агез),  8Л1ЯН1е  котораго  отражается  на  всей  нервной 
системе,  Въ  этомъ  мы  имЪемъ  богатый  источникъ  для 
нервныхъ  эабол'Ьван1Й  дЪтскаго  возраста,  и  н-Ьтъ  ни  нал-Ьй- 
шаго  сомн'Ьн1я  въ  томъ,  что  так1е  мозговыя  забол^»ван!я^  какъ 
хорея.  9пилелс]я  и  друпя  органическая  разстройства,  проис- 
ходятъ  чаще  всего  изъ  этого  источника. 

Чтобы  выровнять  несовершенный  ростъ  т-Ьла,  въ  осо- 
бенности ростъ  костей,  не  существуетъ  бол%е  дЪйствнтель- 
наго  средства,  ч-Ьмъ  Калькарея, 

Глухота,  сопровождающая  увеличение  миндалинъ,  въ 
особенности  у  св^тловолосыхъ  Д'Ьтей.  очень  часто  завися- 
щая отъ  разращен1Й  въ  задне- носовой  полости,  находитъ 
въ  Калькар.  фосфор.  ХЗ  растир.  очень  д'1|йствительную 
помощь.  Въ  этихъ  слу чаяхъ  мы  находимъ  также  нер'Ьдко 
присутств1е  круглыхъ  глистъ  или  аскаридъ  въ  кишечнике, 
которые  также  часто  отходятъ  посл*Ь  н'^сколькихъ  дозъ 
Кальк.  фосфор. 

Авторъ  говоритъ,  что  онъ  не  хочетъ  устанавливать 
никакой  догмы  относительно  этгологш  этихъ  задненосовыхъ 
железистыхъ  разращенш.  на  которыя,  со  времени  доклада 
Мейера  (въ  1361  г.),  обращается  столько  внимания»  но  для 
него    служатъ    показателями     два     фактора:     во     первыхъ 
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состоян1е  зубовъ,  такъ  какъ  эти  аденоидный  разращен1я 
появляются  чаще  всего  вм-Ьст-Ь  съ  прор-Ьзыванхемь  остаю- 
щихся коренныхъ  зубовъ,  а  зат-Ьмъ,  наклонность  къ  скор- 
буту (цинг^),  такъ  какъ  они  появляются,  по  наблюден1ямъ 
автора,  у  такихъ  д-Ьтей,  которыя  им-Ьютъ  отвращен1е  къ 
растительнымъ  веществамъ  всякаго  рода. 

Об-Ь  эти  причины  принимаются  въ  разсчетъ  въ  боль- 
шинстве случаевъ,  и  Кальк.  фосфор,,  даже  въ  3-мъ  расти- 
ран1и,  д^йствуетъ  зд-Ьсь  хорошо,  какъ  тканевое  средство. 

Если  въ  упорныхъ  слзгчаяхъ  это  средство  не  д-Ьйству- 
етъ,  то  действ1е  его  будетъ  дополнять,  въ  качеств-^  проме- 
жуточнаго  средства,  въ  единственной  доз-Ь,  Стафизагргя  или 
Аграфисг  нутеансз  (АдгарЫз  пи^еапз).  Авторъ  р-Ьшительно 
протестуетъ  противъ  безразличнаго  оперативнаго  вм-Ьша- 
тельства  во  всЬхъ  случаяхъ  этого  рода,  потому  что  увели- 
ченныя  миндалины,  задненосовыя  разращен1я,  также  какъ  и 
удлинненный  язычекъ  изъ  хроническихъ  бол-Ьзней  изл-Ьчимы 
легче  всего. 

Гепарз  сульфурисб  (Нераг  8и1ркип8). 

Это  средство  соотв-Ьтствуетъ  другой  групп-Ь.  Со  времени 
Ганемана  это  средство  всегда  считалось  самымъ  ц-Ьннымъ  при 
гнойномъ  катарр-к  средняго  уха.  Но  уменьшен1е  гноетечен1я  не 
составляетъ  еще  его  главнаго  достоинства;  гораздо  важн-Ье  воз- 
становлен1е  имъ  слуха.  Его  показан1е  ясно,  просто  и  опред-Ьлен- 
но:  кар1озный  процессъ  въ  барабанной  полости  посл-Ь  скарла- 
тины, съ  отд'Ьлен1емъ  очень  вонючаго  гноя.  Одна  или  об^ 
барабанныя  перепонки  продыравлены;  тугость  слуха  поря- 
дочно выражена;  улучшается  ли  она  при  шум'Ь  или  н-Ьтъ, 
авторъ  оставляетъ  не  р'Ьшеннымъ;  при  этомъ  обыкновенно 
бываетъ  значительный  шумъ  въ  ушахъ.  Гепаръ  также  бы- 
ваетъ  очень  д'Ьйствителенъ  при  лечен1и  чирьевъ  въ  ух-к  и 
другихъ  бол-Ьзней  его. 

Магнеягя  кпрбоника  (Мадпезга  сагЪопгса). 

Она  образуетъ  р'Ьзк1й  контрастъ  съ  Кальк.  карбон. 
Тогда  какъ  посл'Ьдняя  подходитъ  главнымъ  образомъдля  боль- 
ныхъ  обоего  пола  въ  возраст-^  до  14  л'Ьтъ,  Магнез1Я  приме- 
нима для  всЬхъ  возрастовъ  и  въ  особенности  для  женщинъ. 

Магнез1я  карбон,  проявляетъ  свое  спасительное  д^й- 
ств1е  на  чувствительныхъ,  истощенныхъ  женщинъ,  въ  особен- 
ности такихъ,  которыя  ведутъ  тяжелую  жизнь,  полную  за- 
ботъ,  не  им^ющихъ  поддержки  или  внезапно  лишающихся 
своего  естественнаго  положен1я,  какъ  это  наблюдается  въ 
Остъ-Инд1и  у  б^дныхъ  работницъ    изъ  Лондона.  Симптомы, 


указывающ1е  на  это  средства  >  суть:  чувство  усталости  и 
окочен%н1я  въ  различныхъ  частяхъ  т'Ьла,  ощущение  нервнаго 
упадка,  гиперестезия  къ  мал'Ьйшему  внезапному  внешнему 
раздражен1ю,  громкимъ  шумамъ  и  проч*  Душевное  потрясение, 
нервное  переутомлен1е,  грозящая  опасность  утонуть  или 
быть  пораженнымъ  молн1ей  показываютъ  это  средство  такъ 
же  хорошо*  какъ  и  наклонность  къ  запорамъ.  Соотв-^^т- 
ст8ующ1е  ему  ушные  симптомы — значительная  степень  глу- 
хоты, которая,  появляясь  внезапно,  время  отъ  времени 
заметно  меняется;  при  этомъ  ощущение  сильнаго  оц^пен-Ь- 
н1я  зъ  наружномъ  ух-^,  напря}кен1я  въ  среднемъ  ух^  и  осо- 
бая, не  всегда  легко  определяемая,  тупость  способности 
воспр1ят1я  мозга.  Больная  кажется  достаточно  скрытной, 
медлительной  въ  отв'^тахъ  и  плохо  вспоминаетъ  прошедшее. 
Зат-Ьмъ  бываетъ  иногда  еще  глухой  шумъ  въ  ушахъ,  склон- 
ность къ  зубной  боли  и  къ  головнымъ  болямъ  во  время 
регулъ,  значительная  дисменоррея  съ  ослаблен1емъ  слуховой 
способности  для  камертона  или  беэъ  этого. 

Авторъ  не  касается  вопроса,  столько  ли  же  не  лоц^- 
кивается  Магнез1я  карб.  въ  высок ихъ  д-Ьленгяхъ,  какъ  успо- 
каивающее боли  средство,  насколько  Магнез1я  фосфорика 
переценивается  въ  этомъ  отношен) и.  Если  кто  сомневается 
въ  действии  высокихъ  делен1й,  тотъ  пусть  только  обра- 
титъ  внимаше  на  то.  какъ  исчезаетъ  запоръ  у  неврасте- 
никовъ  подъ  вл1ян1емъ  одной  подобной  дозы,  Показан1Я  для 
Магнез]и  карб.  полны  и  достаточны,  показан1я  же  для  Маг- 
нез1И  фосфор,  скудны  и  не  всегда  надежны.  Тупость  слуха 
бываетъ  при  Магнезш  карб,  хотя  и  аъ  довольно  сильной 
степени,  но  не  глубокаго  характера?  она  зависитъ  не  отъ 
воспалительныхъ  изменешй,  съ  затверден1емъ  и  утолщеншмъ 
тканей,  но  скорее  невро-паралитическаго  свойства. 

Эта  чисто  нервная  глухота  иногда  поддается  электри- 
честву и  привела  къ  перецепке  различныхъ  формъ  алек- 
трическаго  лечен1я  глухоты. 

Магнез1Я  фосфорика,  также  какъ  и  Магнез1я  карб,, 
обладаетъ  до  сихъ  поръ  слишкомъ  мало  оцененнымъ  вл1я- 
н1емъ  на  запоръ,  происходящ1й  отъ  недеятельности  кишеч- 
маго  канала  у  ревматиковъ,  а  также  часто  действу етъ  она 
весьма  удовлетворительно  на  безсонницу  вследств1е  сла- 
бости пищеварен1я  и  вздут!  я  газами.  Далее  она  заслужи- 
ваетъ  вниман1Я  при  продолжительномъ  нервно мъ  угнетеши 
молодыхъ  девушекъ. 
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Въ  одномъ  случа-Ь  автору  удалось  помощью  Магнез. 
карб.  200  устранить  ощущен1е  растяжен1я  (напряжен1я)  въ 
голов-Ь  и  груди  у  одной  женщины  45  л-Ьтъ,  вынесшей  много 
горя  и  трудовъ,  у  которой  наблюдалась  р-Ьдкая  при  Маги, 
карб.  наклонность  къ  катаррамъ. 

Приведенный  въ  „Хроническихъ  бол-Ьзняхъ"  Ганемана 
симптомъ:  „два  зуба  мудрости  разломились",  очень  интере- 
сенъ,  такъ  какъ,  по  автору,  Магнез1я  карб.  особенно  по- 
лезна, когда  глухоту  производятъ  зубы  мудрости  всл'Ьдств1е 
интерстищальнаго  давлен1я. 

Впрочемъ  съ  этимъ  утвержден1емъ  нужно  быть  осто- 
рожнымъ,  такъ  какъ  зд-Ьсь  возможно  и  самопроизвольное 
исчезновен1е  страдашя. 

Феррумб  пикрину  МБ  {Уеггит  ркггсит).  Это  средство 
обладаетъ  зам-Ьчательной  способностью  восполнять  д'Ьйств1е 
другихъ  средствъ. 

Такъ,  авторъ  цитируетъ  случай  катаррально-сосудистой 
глухоты,  существовавшей  15  л-Ьтъ,  при  которой  Календул  я 
проявила  весьма  благопр1ятное  вл1ян1е  на  слуховую  способ- 
ность; но  симптомы  возвращались  бол-Ье  или  мен-Ье  скоро. 
— Феррумъ  пикрик.  X  3  произвело  р'Ьшительное  улучшен1е 
и  еще  спустя  5 — 6  л-Ьтъ  не  было  ни  одного  рецидива.  Симп- 
томъ, особенно  указывающ1й  на  Ферр.  пикр.,  это  функцю- 
нальная  усталость  органа  посл-Ь  работы,  такъ  напр.,  когда 
голосъ    посл-Ь  громкаго,  публичнаго  разговора  спадаетъ. 

Ацидумд  пикрину мъ  (Асг(1.  ргсггсит),  кром-Ь  этого,  хо- 
рошее средство  при  нервной  глухот-Ь,  когда,  при  утомлен1и 
всл'Ьдств1е  непривычнаго  напряжен1я,  появляются  поющ1е 
шумы  въ  ушахъ.  Наоборотъ,  при  Ферр.  пикрикумъ  функшя 
органа  ослаб'Ьваетъ  при  обыкновенной  работ-Ь.  Патолого- 
анатомическ1я  основныя  причины,  характерныя  для  Ферр. 
пикрик., — диффузное  припухан1е  сосудовъ  и  симптомы,  ука- 
зывающ1е  на  печень  или  друпе  органы. 

Ацид.  пикрикумъ  пригодна  больше  для  случаевъ  нерв- 
ной глухоты,  у  неврастиничныхъ  больныхъ,  безг  пораоюешя 
другихъ  органов^,  къ  этому  присоединяется  еще  ослаблен1е 
отъ  воздуха,  которое  проявляется  чувствомъ  слабости  и 
шумами  во  всей  голов-Ь,  посл-Ь  чего  является  подергиван1е  въ 
членахъ  и  в-^кахъ,  голова  и  челюсти  деревен-Ьютъ  и  чув- 
ствуется сухость  въ  горл*!).  Она  больше  подходитъ  для 
блондиновъ,  ч-Ьмъ  для  брюнетовъ,  тогда  какъ  Ферр.  пикрик. 
хорошо  д'Ьйствуетъ  только  на  посл-^днихъ. 
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На  старыхъ  чиновниковъ»  полнокровныхъ,  съ  очень 
чувствительною  печенью,  желтыми  конъюнктивами,  съ 
сильной  раздражительностью  прямой  кишки  или  предстатель- 
ной железы*  при  чемъ  въ  первомъ  случае  бываетъ  наклон- 
ность къ  частому  стулу,  а  во  второмъ — къ  запору, — Феррумъ 
пикрик.  д^йствуетъ  превосходно.  Ч'Ьмъ  полиог^роеише  боль- 
ной и  ч-Ьмъ  чувствитпёльтъе  его  органы^  т\пъ  въ  болте 
высоких^  дтлетяхп  надо  давать  это  средство.  Часто  делается 
ухудшенк,  при  чемъ  оно  выражается  головокружен1емъ  и 
разстройствомъ  мозгового  кровообращения,  съ  болью  въ 
эатылк^!  и  неспособностью  ходить:  при  этомъ  также  безпо- 
койнуй  сонъ  съ  отвратительными  сновид^н1ями,  часто  эро- 
тическаго  характера;  боль  въ  правой  стороне  шеи,  распро- 
страняющаяся въ  эатылокъ  и  правую  руку,  такъ  же  харак- 
терна. Эти  симптомы  требу ютъ  времени аго  прекращетя 
средства,  но  позже  его  сл'Ьдуетъ  снова  ггргшимать. 

При  еердечныхъ  болшзннхъ  Феррумъ  пикрикумъ  им-кетъ 
большое  значение;  спещальныя  показангя  для  него  состав- 
ляютъ  сильное  давлен! е  и  чувство  тяжести  въ  груди,  кото- 
рое больной  X  ар  актер  еэуетъ  такъ:  какъ  будто  онъ  съ-Ьлъ 
поршю  жел'Ьзныхъ  гвоздей;  при  зтомъ  прерывистый  пульсъ 
или  раздражительность  сердца,  обнаруживающаяся  при 
работ4>  съ  слабостью  пищеварения  и  плохимъ  языкомъ- 

Темноволосые  съ  желтушной  окраской  кожи  и  желто- 
ватымъ  отт'кнкомъ  в-Ькъ  (конъюнктивъ?),  съ  темными  кру- 
гами вокругъ  глазъ.  особенно  подходящи  для  Ферр.  пикрик,^ 
въ  случае,  если  и  друпе  симптомы  говорятъ  за  него,  въ 
особенности,  когда  имеются  также  и  эпител1альныя  разраще- 
ния, какъ  бородавки  и  кожные  рога.— Когда  однажды  авторъ 
принималъ  н'1^которое  время  по  5  и  больше  капель  Ферр. 
пикрик,  (1:50),  у  него  пропало  не  только  несколько  ма- 
ленькихъ  мозолей  на  подошвахъ,  но  и  кожныя  утолщен1я 
на  наружной  стороне  мизинцевъ,  существовавш1я  у  него 
уже  давно  и  казавш1яся  ему  почти  нормальнымъ  явлен!емъ. 
Съ  т-Ьхъ  поръ  прошло  11^12  л.  и  они  не  показывались 
больше, 

Вскор'Ь  посл-Ь  этого  къ  нему  обратился  за  сов^томъ 
мужчина  60 — 70  л,,  страд авш1к  сильной  глухотой  и  л%чив- 
Ш1ЙСЯ  у  него  несколько  л'ктъ  тому  назадъ.  Онъ  сообщи лъ, 
что  у  него  со  времени  того  л%чен1я  исчезли  необыкновенно 
6ольш1е  и  болезненные  мозоли,  которые  раньше,  послЪ 
устранен1я  ихъ,  постоянно  возвращались  снова  и  иногда 
причиняли    сильную  боль.    Если    этотъ  прим-Ьръ  и  не  дока- 
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нижней  челюсти,  какъ  будто  бы  она  проглотила  квасцы,  и 
затруднен1е  жеван1я,  какъ  будто  бы  челюсти  временами 
смыкаются, — какъ  раэъ  такое  же  ощущенхе,  какое  у  нея 
было  посл-Ь  пр'юмовъ  Хинина;  только  при  Хинин'!^  поража- 
ется вся  голова  и  тупость  слуха  бываетъ  значительна, 
чего  при  Кали  1одат.  не  бываетъ. 

Авторъ  цитируетъ    сл-Ьдующее    интересное  наблюден1е: 

„Одинъ  мужчина  принялъ  30  гранъ  Кали  10дат.  Въ 
течен1е  двухъ  часовъ  чувствительность  съ  он'Ьм'Ьнхемъ,  чув- 
ство ползан1я  мурашекъ  по  т-Ьлу  съ  сильными  приступами 
чихан1я;  въ  течен1е  10  мин.  онъ  долженъ  былъ  чихать  4 — 5 
разъ;  ноздри  поперем-Ьино  закладывало,  то  правую,  то  л-Ьвую. 
Сильный  жаръ  въ  полости  носа.  Очень  -Ьдкое,  жгучее  исте- 
чен1е  изъ  носа.  Невыносимая  боль  въ  нижней  челюсти  и 
въ  зубахъ;  челюстной  суставъ  очень  сжатъ,  неподвиженъ. 
Около  7 — 8  час.  вечера  сильная  одышка.  Сердце  какъ 
будто  не  въ  С0СТ0ЯН1И  бол-Ье  приводить  въ  движен1е  кровь; 
пульсъ  тяжелый,  медленный,  неправильный.  Подъемъ  по 
л-Ьстниц-Ь  крайне  труденъ.  Трескъ  въ  правомъ  ух-Ь  при  по- 
пытк-Ь  глотать.  Въ  2  часа  утра  шумъ  въ  ушахъ,  какъ  будто 
дождь  падаетъ  на  крышу,  и  онъ  д-Ьйствительно  думалъ,  что 
идетъ  дождь.  Шумъ  какъ  бы  протекающей  мимо  р-Ьки;  чувство 
слабости  въ  желудк-Ь,  боль  въ  затылк-Ь  и  въ  поясной 
области". 

Зд-Ьсь  ясное  и  опред'Ьленное  указан1е  на  то,  что  Кали 
1одат.  можетъ  вызывать  шумъ  въ  голов-Ь.  Въ  этомъ  испы- 
тан1и  очень  интересно  д'1)йств1е  этого  средства  на  нижнюю 
челюсть  и  подтверждаетъ  вышеприведенное  выражен1е  боль- 
ной дамы;  „сильное  напряжен1е  и  неподвижность  челюсти". 
Трескъ  (щелкан1е)  въ  правомъ  ух-Ь  безъ  глухоты  равнымъ 
образомъ  заслуживаетъ  вниман1я,  а  боль  въ  затылке 
почти  постоянный  симптомъ  при  воспалительныхъ  явлен1яхъ 
въ    кл-^ткахъ    сосцевиднаго    отростка  и  прилегающей  кости. 

Показан1емъ  для  Кали  1одатумъ  можетъ  служить  на- 
личность „многихъ  ушныхъ  симптомовъ  безъ  глухоты".  По- 
сл'Ьдн1Й  симптомъ  разработанъ  изсл'^дован1ями  еще  совсЬмъ 
недостаточно. 

Сл'^дующ1й  случай  одного  американскаго  коллеги,  со- 
общенный въ  1ЮН'Ь  1893  г.,  представляетъ  много  поучитель- 
наго: 

Больной  сильно  страдалъ  припадками  головокружешя 
съ  очень  непр1ятными  постоянными  шумами  въ  голове»,  но 
безъ    глухоты.     Шумы    эти    чрезвычайно     безпокоили     его. 
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Этимъ  онъ  страд  ал  ъ  два  года,  и  такъ  какъ  ему  было  уже 
69  л'Ьтъ  и  симптомы  эти  у  него  упрочились,  то  казалось, 
что  виды  на  изл%чен1е  были  не  очень  велики. 

Шумъ  въ  л^вомъ  ух'Ь  былъ  шепчуще-бормочущш,  въ 
течен1е  двухъ  л-Ьтб  бол'Ье  или  мен-^е  всегда  постоянный, 
сопровождался  головокружешемъ  и  отрыжкой,  а  также 
вздут1емъ  газами,  которое  2 — -3  раза  достигало  очень  высо- 
кой степени:  послЪ  сна  и  волнения  шумъ  усиливался.  ВсЬ 
до  того  времени  примененный  средства  и  м-Ьры  оставались 
безусп'Ьшными, 

Авторъ  далъ  ему  одну  дозу  Кали  1одат.  30.  которую 
оставилъ  д-Ьйствовать  возможно  дольше. 

Спустя  3  м'Ьсяца  больной  написалъ  ему  иэъ  Америки: 
«Въ  течение  перваго  месяца  не  было  зам'ктно  никакого 
изм1нен1я;  но  спустя  6  нед'Ьль  явилось  решительное  улуч- 
шен1е  и  по  истечение  2  месяцевъ  шумъ  совершенно  исчезъ 
и  больше  не  появлялся".  Авторъ  гоаоритъ:  „Головныя  боли 
съ  гуд'Ьн1емъ  въ  голове,  П0ЯВЛЯЮШ1ЯСЯ,  когда  больной 
ложится,  найдутъ  для  себя  целебное  средство  въ  Ьдкал!^; 
равнымъ  обраэомъ  и  въ  т^хъ  случаяхъ,  когда  шумъ  появ- 
ляется утромъ,  при  вставан1Н,  Это  упорное  страдай  [е  нель- 
зя хорошо  устранить  однимъ  ударомъ,  а  частое  ловторен1е 
средствъ,  им-Ьющихъ  ц^лью  прямое  л^чен^е  болезни,  бол^е 
ч^мъ  безполезно.  Съ  пальятивною  ц^пью  повторение 
уместно,  но  это  не  д^ло  гомеопат1и,  и  постоянные  поиски 
пальятивныхъ  средствъ  в^рнымъ  образомъ  ведутъ  лишь  къ 
подрыву  высшихъ  интересовъ  научной  медицины,  Въ  одномъ 
направлеши  я  им-Ьлъ  отъ  примён€Н1я  пальятивнаго  лечен1я 
при  ушныхъ  страдан1яхъ  большую  пользу.  Это  относится  въ 
особенности  къ  Кали  (одат.  въ  30  или  200  д^л..  такъ  какъ 
оно  про  извод  итъ  при  чрезм-Ьрно  чувствительныхъ  ушахъ 
успакаивающее  д%йств1е,  почти  какъ  и  Бромистый  калш 
въ  матертальныхъ  дозахъ  у  н-ккоторыхъ  больныхъ  подоб- 
наго  рода.  Такъ  напр.  лица,  живущ1я  въ  шумной  м-Ьстности 
или  среди  «ашинныхъ  учреждений*  и  слуховой  органъ  кото- 
рыхъ,  слабый  и  чувствительный,  страдаетъ  отъ  вс%хъ 
рЪзкихъ  звуковъ,  получаютъ  наибольшее  облегчение  отъ 
часто  повторяемыхъ  пр1емовъ  Кали  юдат.  200,— д%йств1е, 
котораго  можно  достигнуть  такъ  же  Бромидомъ  кал1Я  въ 
томъ  же  дЪлеши*', 

Это  не  вполн-Ь  убедительно,  такъ  какъ  давалось 
еще  и  другое  средство:  но  следующая  история  излечен1я 
представ ляетъ  большой  практическ1Й  интересъ: 
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нижней  челюсти,  какъ  будто  бы  она  проглотила  квасцы,  и 
затруднен1е  жеван1я,  какъ  будто  бы  челюсти  временами 
смыкаются, — какъ  раэъ  такое  же  ощущеше,  какое  у  нея 
было  посл-Ь  пр1емовъ  Хинина;  только  при  Хинин-Ь  поража- 
ется вся  голова  и  тупость  слуха  бываетъ  значительна, 
чего  при  Кали  10дат.  не  бываетъ. 

Авторъ  цитируетъ   следующее    интересное  наблюденхе: 

„Одинъ  мужчина  принялъ  30  гранъ  Кали  10дат.  Въ 
течен1е  двухъ  часовъ  чувствительность  съ  он%м%н1емъ,  чув- 
ство ползан1я  мурашекъ  по  т-Ьлу  съ  сильными  приступами 
чихан1я;  въ  течен1е  10  мин.  онъ  долженъ  былъ  чихать  4 — 5 
разъ;  ноздри  поперем-Ьино  закладывало,  то  правую,  то  л%вую. 
Сильный  жаръ  въ  полости  носа.  Очень  %дкое,  жгучее  исте- 
чение изъ  носа.  Невыносимая  боль  въ  нижней  челюсти  и 
въ  зубахъ;  челюстной  суставъ  очень  сжать,  неподвиженъ. 
Около  7 — 8  час.  вечера  сильная  одышка.  Сердце  какъ 
будто  не  въ  состоян1и  бол'Ье  приводить  въ  движеше  кровь; 
пульсъ  тяжелый,  медленный,  неправильный.  Подъемъ  по 
л'Ьстниц'Ь  крайне  труденъ.  Трескъ  въ  правомъ  ух-Ь  при  по- 
пытк-Ь  глотать.  Въ  2  часа  утра  шумъ  въ  ушахъ,  какъ  будто 
дождь  падаетъ  на  крышу,  и  онъ  д-Ьйствительно  думалъ,  что 
идетъ  дождь.  Шумъ  какъ  бы  протекающей  мимо  р-Ьки;  чувство 
слабости  въ  желудк-Ь,  боль  въ  залыпк^  и  въ  поясной 
области". 

Зд'Ьсь  ясное  и  опред'Ьленное  указан1е  на  то,  что  Кали 
1одат.  можетъ  вызывать  шумъ  въ  голов-Ь.  Въ  этомъ  испы- 
тан1и  очень  интересно  д-Ьйстахе  этого  средства  на  нижнюю 
челюсть  и  подтверждаетъ  вышеприведенное  выражен1е  боль- 
ной дамы;  „сильное  напряжен1е  и  неподвижность  челюсти". 
Трескъ  (щелкан1е)  въ  правомъ  ух-Ь  безъ  глухоты  равнымъ 
образомъ  заслуживаетъ  вниман1я,  а  боль  въ  затылке 
почти  постоянный  симптомъ  при  воспалительныхъ  явлен1яхъ 
въ    кл-Ьткахъ    сосцевиднаго    отростка  и  прилегающей  кости. 

Показан1емъ  для  Кали  1одатумъ  можетъ  служить  на- 
личность „многихъ  ушныхъ  симптомовъ  безъ  глухоты".  По- 
сл'Ьдн1й  симптомъ  разработанъ  изсл'^дован1ями  еще  совсЬмъ 
недостаточно. 

Сл'Ьдующ1Й  случай  одного  американскаго  коллеги,  со- 
общенный въ  1юн'Ь  1893  г.,  представляетъ  много  поучитель- 
наго: 

Больной  сильно  страдалъ  припадками  головокружен1я 
съ  очень  непр1ятными  постоянными  шумами  въ  голове»,  но 
безъ    глухоты.     Шумы     эти    чрезвычайно     безпокоили     его. 
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Этимъ  онъ  страдалъ  два  года,  и  такъ  какъ  ему  было  уже 
69  л'Ьтъ  и  симптомы  эти  у  него  упрочились,  то  казалось, 
что  виды  на  изл*кчен1е  были  не  очень  велики* 

Шумъ  въ  лйвомъ  ух-Ь  былъ  шепчуще-бормочущхй,  въ 
течен1е  двухъ  л'Ьтъ  бодЪе  или  мен'Ье  всегда  постоянный, 
сопровождался  головокружен1емъ  и  отрыжкой,  а  также 
вздут1емъ  газами,  которое  2 — 3  раза  достигало  очень  высо- 
кой степени;  посл-Ь  сна  и  волнен1я  шумъ  усиливался.  Вс"^ 
до  того  времени  примЪненныя  средства  и  м'Ьры  оставались 
безусп'^шными. 

Авторт*  далъ  ему  одну  дозу  Кали  1одат,  30,  которую 
оставилъ  д1^йствовать  возможно  дольше. 

Спустя  3  м'Ьсяца  больной  написалъ  ему  изъ  Америки: 
„Въ  течен1е  перваго  м'ксяца  не  было  заметно  никакого 
изм^нен1я;  но  спустя  6  нед'^ль  явилось  р-Ьшительное  улуч- 
шен! е  и  по  истечен1е  2  м'Ьсяцааъ  шумъ  совершенно  исчезъ 
и  больше  не  появлялся",  Авторъ  говоритъ:  „Головныя  боли 
съ  гуд'Ьн1емъ  въ  голов-Ь,  появляюЩ1яся,  когда  больной 
ложится,  найдутъ  для  себя  ц-клебное  средство  въ  1одкал1'^: 
равнымъ  образомъ  и  въ  т^хъ  случаяхъ,  когда  шумъ  появ- 
ляется утромъ,  при  вставан1и.  Это  упорное  страдан1е  нель- 
зя хорошо  устранить  однимъ  ударомъ,  а  частое  поаторен1е 
средствъг  имЪющихъ  цЪлью  прямое  л^чен1е  бол-Ьзни,  бол^е 
ч-Ьмъ  безполезно*  Съ  пальятивною  ц^лью  повторен1е 
ум-Ьстно,  но  это  не  л%по  гомеопат1и*  и  постоянные  поиски 
пальятивныхъ  средствъ  в'Ьрнымъ  образомъ  ведутъ  лишь  къ 
подрыву  высшихъ  интересовъ  научной  медицины.  Въ  одномъ 
направленш  я  им^пъ  отъ  прнм4нен1Я  пальятивнаго  лечен1я 
при  ушныхъ  страдан1яхъ  большую  пользу.  Это  относится  въ 
особенности  къ  Кали  10дат.  въ  30  или  200  дЬп.,  такъ  какъ 
оно  производить  при  чрезмерно  чувствительныхъ  ушахъ 
успакаивающее  дМств1е,  почти  какъ  и  Бромистый  килт 
въ  матер1альныхъ  дозахъ  у  н-^которыхъ  больныхъ  подоб- 
наго  рода.  Такъ  напр.  лица,  живущ1я  въ  шумной  местности 
или  среди  машинныхъ  згчрежден1й^  и  слуховой  органъ  кото- 
рыхъ,  слабый  и  чувствительный,  страдаетъ  отъ  вс^хъ 
р'Ьзкихъ  звуковъ,  получаютъ  наибольшее  облегчение  отъ 
часто  повторяемыхъ  пр1емовъ  Кали  1одат.  200» — д-Ьйств!е, 
котораго  можно  достигнуть  такъ  же  Вромидомъ  кал1я  въ 
томъ  же  д'^лен1и''. 

Это  не  вполне  убедительно,  такъ  какъ  давалось 
еще  и  другое  средство;  но  сл'кдующая  истор!я  излечения 
представляетъ  большой  практическ1Й  интересъ: 
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33-хъ-л%тшй  часовой  мастеръ,  темноволосый,  полно- 
кровный мужчина,  страдалъ  уже  л-Ьтъ  5 — 6  глухотой,  отъ 
которой  л4чился  безусп-Ьшно  у  2-хъ  спец1алистовъ.  Въ  по- 
сл'Ьдн1й  годъ  внезапно  сд-Ьдалось  ухудшен1е.  Къ  этому  при- 
соединился еще  постоянный  свистящ1й  шумъ  въ  ушахъ.  На 
эти  симптомы  влажный,  тяжелый  воздухъ  д-Ьйствовалъ  ухуд- 
шающимъ  образомъ,  ясный  же,  чистый  воздухъ  наоборотъ 
улучшалъ  ихъ.  При  шум-Ь  слухъ  было  наилучшимъ.  Кром-Ь  того 
ночью  больной  вид-Ьлъ  много  сновид-Ьнхй.  Другихъ  симпто- 
мовъ  или  насл-Ьдственныхъ  страдан1й  указано  не  было.  Пра- 
вая барабанная  перепонка  надъ  ручкой  молоточка  гипере- 
мична;  въ  другихъ  м-Ьстахъ  об-Ь  перепонки  малокровны  и 
утолщены.  Было  назначено  Календ,  оффицинал.,  а.на  трет1й 
день  Кали  10дат.  30,  по  три  раза  въ  день,  по  2  крупинки. 

Спустя  14  дней  больной  сообщилъ,  что  въ  тотъ  же  вечеръ 
слухъ  его  сд-Ьпался  ясн%е  и  улучшен1е  пошло  впередъ  такъ 
быстро,  что  три  дня  тому  назадъ  онъ  былъ  въ  театре  и 
слышалъ  каждое  слово,  тогда  какъ  до  лечен1я  ничего  не 
могъ  понимать. 

Авторъ  заканчиваетъ  свою  статью  сл'Ьдующимъ  зам'Ь- 
чашемъ: 

„Я  привелъ  суммарный  обзоръ  д'Ьйств1й  важн-^йшихъ 
гомеопатическихъ  средствъ  на  изв-Ьстныя  упорныя  бол'Ьзни 
слуха.  Это  лишь  перечень  средствъ,  и  бол-Ьзни  слуха,  для 
которыхъ  они  предлагаются,  представляютъ  лишь  разно- 
видности большого  класса  ушныхъ  бол'Ьзней. 

Наука,  гуманность,  истина  и  справедливость  требу- 
ютъ  отъ  насъ  не  довольствоваться  этимъ  и  не  складывать 
рукъ.  Упорная  и  вообще  распространенная,  развивающаяся 
постепенно  глухота  —  случаи,  изв-Ьстные  подъ  именемъ 
склероза  и  утолщешя  слизистой  оболочки  Тойнби,  или,  по 
номенклатур-^  автора,  сосудистой  глухоты — оказывается  д-Ьй- 
ствительно  крайне  упорной  и  не  поддающейся  лечен1ю,  и 
все  таки  т-Ьмъ,  которые  являются  посл-Ьдователями  лучша- 
го,  бол-Ье  продуктивнаго  метода  лечен1я,  не  позволительно 
сомн-Ьваться  въ  ихъ  терап1и,  не  смотря  на  важныя  патоло- 
гическ1я  изм'1)Нен1я, 

Накопляются  факты  за  фактами,  чтобы  вызвать  уб^Ьж- 
ден1е  въ  томъ,  что  и  так1е  случаи  не  безнадежны,  какъ 
бы  ни  казались  они  трудными  и  мало  доступными  для  лече- 
н1я.  Надо  дать  средству  возможность  развить  въ  организм-Ь 
присущую  ему  силу,  дать  возможность  под-Ьйствовать  каж- 
дой отд-кльной  доз-Ь    прежде,  ч-Ьмъ  назначить    вторую, — это 


особенно  необходимо  для  нашихъ  растит  ел  ьныхъ  средствъ 
—иначе  хроническая  глухота  навсегда  останется  пугаломъ 
и  камнемъ  преткновен1я  для  того,  кто  предприннмаетъ  ле- 
чебный опыть"^ — {Мей*  СепШгу), 

31, 


11еруг1НСН1Й  бальзами 

Д-ра  Мосса, 


ПеруанскШ  бальзамъ  (Ва15атит  решугапит)  одно  иэъ 
тЬхъ  средствъ,  которыя  в^чно  празднують  свое  новое  вос- 
кресение изъ  обширной  усыпальницы  фармаколопи.  Старая 
школа  въ  посл'Ьдней  половин'Ь  прошлаго  стол'Ьт1Я  признала 
его  средствомъ,  убивающимъ  паразнтовъ,  при  м-^стномъ 
прим'Ьнен1и  при  чесотк-Ь;  кром%  того,  онъ  сильно  восхва- 
лялся, по  крайней  м"Ьр%  н'ккоторыми,  при  чахотке»,  въ  сое- 
динеши  съ  коньякомъ. 

Гомеопатическая  школа  также  не  оц'Ьнила  этого  важ- 
наго  средства  надлежащимъ  образомъ,  и  н^которыя  изъ  его 
Д'^йств1й  снова  забыты. — Лемке  (Ьетпске)  н'Ьсколько  л^Ьтъ 
тому  назадъ  испыталь  это  средство,  но  его  патогенетическ1я 
д-Ьйств1Я  оц'Ьнены  не  въ  полной  м'^.р'Ь,  Весьма  ц-Ьнный  мате- 
р1алъ  о  д-кйствш  этого  средства  находится  въ  соо6щен1и 
д-ра  1.  О.  Миллера,  одного  изъ  способн^йшихъ  испытателей 
блаженной  памяти  Австршскаго  общества  испытателей  ле- 
карствъ.  отъ  4  февраля  1861  г,,  опубликованномъ  въ  62 
том-Ь  А11д.  Ьот.  2еиипд, — иэсл%дован[н,  заслуживающемъ 
того,  чтобы  быть  снова  извлеченнымъ  на  св-Ьтъ  Бож1й* 
Миллеръ  2  раза  предлринималъ  испытание  этого  средства, 
но  оба  раза  долженъ  былъ  прерывать  его  всл'Ьдств!е  силь- 
наго  бронх! ал ьнаго  катарра.  Мы  считаемъ  эту  его  болезнь 
не  за  случайное  явлеше,  а  за  р^^шительное  д^йств1е  этого 
средства.  Какъ  показали  испытан1я,  а  еще  больше  клини- 
ческие опыты,  Перуансюй  бальзамъ  им%етъ  ясно  выражен- 
ное отношен:1е  къ  слизистымъ  оболочкамъ  какъ  дыхатель- 
ныхъ  путей ♦  отъ  носа  до  самыхъ  глубокихъ  брояховъ,  такъ 
и  пищеварительныхъ  путей.  Отд^лен1я  густы,  сливкообразны, 
желтовато-б*Ьлаго  цв-Ьта.  Гейлъ  употреблялъ  это  средство  съ 
усп^хомъ  при  хроиичестм^  тойиоми  эловонномъ  катарр-Ь 
полостей  носа  и  зйва,  съ  язвами  или  безъ  нихъ,  Д-ръ  Мил- 
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леръ  усп'1Ьшно  назначалъ  его  при  маточныхъ  и  легочныхъ 
кровотечен1яхъ.  Чтобы  изучить  его  кровоостанавливающее 
д4йств!е,  онъ  приводилъ  св'Ьже  -  выпущенную  изъ  кожной 
раны  кровь  въ  медленное,  непосредственное  соприкосновеше 
съ  Перуанскимъ  бальзамомъ.  При  этомъ  онъ  зам-Ьчалъ,  что 
въ  моментъ  соприкосновен1я  об-Ьихъ  жидкостей  появлялось 
бурное  движен1е,  какъ  при  варк-Ь  чечевицы,  посл-Ь  чего 
быстро  образовывался  свертокъ  и  всякое  движенхе  прекраща- 
лось. Въ  одномъ  случа-Ь  опаснаго  легочнаго  кровотечен1я, 
при  которомъ  можно  было  опасаться,  что  больной  изой- 
детъ  кровью,  онъ  назначилъ  Бальз,  пер.  6  д'Ьл.,  2  капли 
на  стаканъ  воды,  принимать  черезъ  3  часа  по  столовой 
ложк-Ь,  и  на  сл'Ьдующ1й  день  кровотечен1е  совершенно 
прекратилось.  Всл'Ьдств1е  туберкулезнаго,  весьма  развивша- 
гося,  С0СТ0ЯН1Я  больного,  онъ  назначилъ  ему  загЬмъ  Фосфоръ; 
но  когда  черезъ  2  дня  кровотечение  повторилось,  былъ  снова 
назначенъ  Бальз,  перув.  и  снова    прекратилъ  кровотечен1е. 

Д-ръ  Миллеръ  наблюдалъ  гемостатическое  д-Ьйств^е 
Перуанскаго  бальзама  и  въ  одномъ  тяжеломъ  случа-Ь  носо- 
вого кровотечетя.  Въ  госпиталь  былъ  доставленъ  челов'Ькъ, 
у  котораго,  не  смотря  на  прим^ненныя  еще  дома  всевоз- 
можныя  средства,  до  тампонац1и  носа  и  кровопускашя 
включительно,  не  могли  остановить  кровотечен1я  изъ  носа. 
Перуанск1й  бальзамъ  лившуюся  ручьемъ  кровь  заставилъ 
течь  медлен-Ье  и  къ  сл-^дующему  дню  совершенно  остано- 
вилъ  ее. 

Такъ  же  ц-Ьлебнымъ  оказалось  это  средство  при  желу- 
дочномъ  кровотечен1и  у  одного  мужчины,  страдавшаго  пови- 
димому  ракомъ  желудка.  Арсеникъ,  1одъ,  Креозотъ,  Фосфоръ 
и  Сеп1я  оказались  безъ  д'Ьйств1я,  Перуансюй  же  бальзамъ 
прекратилъ  кровотечеше. 

Такъ  какъ  Перуанск1й  бальзамъ  обыкновенно  полу- 
чается нечистымъ,  то  авторъ  растворялъ  его  и  растворъ 
фильтровалъ,  посл-Ь  чего  получалась  золотистожелтая,  пах- 
нущая ванилью  жидкость. 

Основывается  ли  на  закон-^  подоб1Я  эта,  правда,  пока 
еще  не  подтвержденная  другими  врачами,  способность  Пе- 
руанскаго бальзама  останавливать  капиллярныя  кровоте- 
чен1я?  Ибо  вышеприреденный  опытъ,  ясно  демонстрирующ1й 
свертывающее  д%йств1е  Бальзама  при  непосредственномъ 
соприкосновЕН1и  его  со  св-^жею  кровью,  едва  ли  можетъ 
быть  принять  за  доказательство  кровоостанавливающаго 
д'Ьйств1я  этого  средства    въ  6  д'Ьлен1и.  Изъ  патогенеза  его, 
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на  сколько  онъ  намъ  до  сихъ  поръ  изв^стенъ,  мы  нахо- 
динъ  въ  „Практическомъ  л'Ькарствов'Ьден^и  д*ра  Кларка 
(Ог.  Н.  С[агке,  Мазепа  те(^1са  ргас11саГ)  лишь  следующее: 
^Кровотечение  изъ  правой  ноздри,  безъ  насморка;  чихан1е 
или  поарежден1е  носа;  кровотечен!е,  повторившееся  въ  7  ч. 
вечера.  "—При  одномъ  изъ  средствъ,  перечисленныхъ  среди 
Бальзамическихъ,  именно  при  Терпентинномъ  масл^  (Те- 
ребинтина),  также  находится  симлтомъ:  ^носовое  кровоше- 
чете"  и  даже  въ  обильномъ  количестве,  а  эат-^мъ  еще 
, легкое  кровотечение  изъ  десенъ"  и  „кровотечен1е  изъ  по- 
чекъ",  и  это  средство  уже  испробовано  и  оказалось  цйлеб- 
нымъ  (правда  не  въ  минимальныхъ  дозахъ*)  при  кровоте- 
чен1яхъ  этого  рода.  Тереби  нтина  въ  сильныхъ  дозахъ  вызы- 
ваетъ  и  у  здоровыхъ  такую  сильную  гиперемию  сосудовъ, 
что  легко  можетъ  произойти  разрывъ  капнллярныхъ  сосу- 
довъ. Но  подобнаго  напряжен1я  сосудовъ  мы  какъ  раэъ  и 
не  встр%чаемъ  при  Перуанскомъ  бальзам'^:  однако  онъ  мо- 
жетъ. усилен1емъ  притока  крови,  улучшен1емъ  состава  и 
увеличен1емъ  количества  отд'^пяющагося  гноя,  дать  возмож- 
ность для  эаживлен1Я  нарывовъ,  не  обнаружнвавшихъ  рань- 
ше никакой  наклонности  къ  гранул ировант,^ хотя  это 
наблюдалось  пока  лишь  при  М'Ьстномъ  применении  этого 
средства. 

Перев.  И.  Л. 

Лечебны  я    заш'Ьтни. 

9.  Случай  цятнмстаго  ревматизма.  Д-ръ  Кирнъ  въ  зас-Ь- 
дан1И  врачей-гомеопатоаъ  въ  Карлсруэ  (въ  Баден%),  24  янв. 
с.  г.  сообщилъ  очень  интересный  случай  леченш  пятнистаго 
ревматизма  (реИо51$  гЬеитаИса,  ригрига  гЬеита!.)  или  такъ 
наз,  Верльгофовой  пятнистой  болЪзми  (шогЬиБ  тпасиЬзив 
\А^ег1ЬоЛ|)  Д-квочка  5  л-Ьтъ,  н'^жнаго  сложения,  заболела 
4  янв*  сего  года  повидимому  суставнымъ  ревматизмоиъ.  Было 
назначено:  Русъ  токе    6.  три  раза  въ  день,  по  5  кап. 


3 


I 


*>  Странно,  цо^см^  д-ръ  Мосса  отржцлеть  ц-Ьдебное  д^ЙстВ1е 
прн  кровотепсв1яхъ  мнипмалшыхъ  дозъ  Терпентпниаго  масла,  когда 
общеприняты  л  при  этомъ  8—6  д^лен1я  достато*иш  (нинпмальны^  чтобы 
устраните,  иное  толкован  ге  ихъ  д'Ьйспчя,  кром*  гом<^опатаческаго. 
Правда,  некоторыми  это  сродство  назначается  и  въ  бол^е  наэквхъ 
д^лсН1яхъ,  то  отъ  столь  снльвыхъ  дозъ  кер11ДКо  наблюдаются  и  ояас- 
выя  ожесточен1я,  особенко  нрп  почечкыхъ  бол'Ьзняхъ, 

//.  Л. 
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6  янв.  Припухлость  всЬхъ  суставовъ  рукъ  и  ногъ  съ 
обильными  кровяными  пятнами,  а  на  ногахъ  также  многочис- 
ленныя  синебагровыя  пятна,  въ  большинстве  случаевъ  слив- 
ш1яся  вм-Ьст-Ь. — Назначено:  Ацид.  сульфур.  3. 

7  янв.  Рвота,  боли  въ  животе,  сильная  жажда. — Бр1- 
он!я  альба  6. 

9  янв.  Пятна  стали  меньше,  но  все  еще  боли  въ  жи- 
воте.— Колоцинтисъ  3,  только  во  время  коликъ. 

11  янв.  Все  лицо  такъ  опухло,  что  д-Ьвочка  едва  мо- 
жетъ  открыть  глаза. — Ар18  6,  каждый  часъ. 

12  янв.  Моча  безъ  б-Ьлка,  опухоль  лица  немножко  опала. 

13  янв.  Опухоль  лица  совсёмъ  прошла. 

15  янв.  Всл'Ьдств1е  большой  слабости  дана  Хина  2. 
Авторъ  полагаетъ,  что  быть  можетъ  было  бы  лучше  дать 
Ацид.  фосфор.,  но  Хина  под'^йствовала  хорошо  и  ребенокъ 
сталъ  понемногу  поправляться. 

18  янв.  Очень  вонюч'ш  выд'Ьлен1я,  сильное  исхудан1е. — 
Ляхезисъ  30. 

20  янв.  Не  лучше;  снова  появились  постоянныя  боли  въ 
живот-Ь  (отъ  Ляхезиса?). — Пирогенъ  30,  одинъ  разъ  въ  день. 

22  янв.  Языкъ  чище,  ребенокъ  весел-Ье,  но  все  еще 
появляются  многочисленныя  капиллярныя  кровотечешя  въ 
кож-Ь  (петех1и),  медленно  исчезающ1я  и  появляющ1яся  на 
другихъ  м-Ьстахъ. 

Пирогенъ  былъ  назначенъ  потому,  что  эта  бол-Ьзнь  по- 
видимому  весьма  родственна  съ  возвратнымъ  тифомъ  и  во 
всякомъ  случа-Ь  обусловливается  появлен1емъ  въ  крови  гни- 
лостнаго  яда.  При  сыпномъ  тиф-Ь  вначале  бываетъ  обиль- 
ная экзантема,  св-Ьтло-краснаго  цв-Ьта,  исчезающая  при  дав- 
леши  и  слегка  возвышенная  надъ  поверхностью  кожи.  Но 
въ  данномъ  случа"^  петех1и  похожи  на  укусы  блохи,  темно- 
синяго  цв-^та  и  не  исчезаютъ  при  давлен1и.  Пирогенъ  заме- 
чательное средство  при  тиф-Ь  вообще  и  единственное,  кото- 
рому авторъ  можетъ  приписывать  н-Ькоторое  сокращен1е  про- 
должительности бол-^зни.  Это  средство  въ  данномъ  случа^Ь 
быть  можетъ  сл-^довало  бы  назначить  раньше. 

Причина  забол'^ван1я — колбаса  и  пиво. 

При  происшедшемъ  обм-Ьн-^  мн'^н1й  д-ръ  Шварцъ  за- 
м-Ьтилъ,  что  онъ  изл'Ьчилъ  одинъ  случай  этой  бол-Ьзни  по- 
средствомъ  Феррумъ  фосфор.  6,  а  д-ръ  Ляйеръ,  что  ему  уда- 
лось изл-Ьчить  н-Ьсколько  случаевъ  той  же  болезни  помощью 
комбинащи  Ферр.  пероксидатумъ  рубрумъ  ХЗ  растир.  и 
Кардуусъ  0. 
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10.  Сульфуръ  н  КаустЕкумъ  ирн  неврит*.  Въ  томъ  жеза- 
с'Ьдан1И  д-ръ  Шенбекъ  сообщнлъ  случай  изл'Ьчен^я  множе* 
ственнаго  неврита  съ  параличемъ  сначала  нижнихъ»  а  зат'Ьмъ 
и  верхнихъ  конечностей,  со  сведен1емъ  обоихъ  кистевыхъ 
сустав овъ  въ  ладонную  сторону, — посредствомъ  Сульфура  30 
и  Каустикумъ  30,  въ  течен1е  6  м^сяцевъ.  Улучшение  на- 
чалось спустя  дв'Ь  недели  и  зат-^мъ  вс^  параличи  н  кон- 
трактуры постепенно  совершенно  прошли. 

П.  МышьяЕЪ  Ж  ВОДООЫ^  Королевская  комисс1я,  разсл'кдо- 
вавшая  случаи  отравлен1я  пивомъ,  въ  Манчестер'Ь,  всл'^д- 
ств1е  примеси  къ  нему  мышьяка,  занялась,  между  прочимъ, 
изсл'^дован1емъ  того,  какъ  проходятъ  по  т-Ьлу  атомы 
мышьяка,  Рядъ  сд'Ьланныхъ  въ  этомъ  направлен1и  опытовъ 
обнаружилъ  весьма  интересный  фактъ,  что  главной  дорогой, 
по  которой  выделяется  мышьякъ  изъ  т'Ьла,  служатъ  волосы* 
Эти  наблюден1Я  привели  комиссию  къ  сл-Ьдующимъ  за!шю- 
чен1ямъ:  1 )  Мышьякъ — кумулятивный  ядъ;  поэтому  отъ  его 
кумулятивнаго  дМств1я  особенно  страдаютъ  пляишвыя  л^]ца* 
2)  Возможно,  что  пл'Ьшивость  основывается  на  недостатке» 
мышьяка* 

Если  природа  направляетъ  атомы  мышьяка  къ  воло- 
сянымъ  м'Ьшечкамъ,  то  для  этого  им-Ьются  свои  осно8ан1я; 
волосъ  очевидно  нуждается  въ  этомъ  металл'^;  сл-^дователь- 
ко,  мышьякъ  естественное  возстановляющее  средство  для 
волосъ.  Съ  другой  стороны,  онъ  можетъ  конечно  действо- 
вать и  какъ  депилятортумъ  (удаляющее  волосы  средстао), 
что  еще  болыде  подтверждаетъ  теоргю  51т111а  51т111Ьи5. 

,Насъ  радуетъ\  —  говоритъ  д-ръ  Кларкъ  въ  Нот* 
^УогИ  за  1  янв.  1904  г*, — „что  докладчикъ  въ  «СЬетге  апс1 
Огодд151"  признаетъ  въ  зтомъ  гомеопатическую  точку  зрен1я*Ч 

Ганеманъ  въ  своихъ  испытан1яхъ  мышьяка  не  наблю- 
далъ  &ьтадетя  волосъ;  онъ  приводить  этотъ  симптомъ 
только  отъ  одного  единствен  наго  наблюдателя*  А  между 
т^мъ  можно  считать  вполне  установленнымъ  вл1ян1е  этого, 
столь  глубоко  поражающаго  кожу,  средства  на  волосы, 
даже  при  хроническомъ  отравленги. — (АИд.  Ьот,  ЕеНипд, 
1904,  Б*  148,  з,  ПО), 

12*  Испыта11е  Ихтшда*  Студенты  Нью-1оркскаго  гомеопа- 
тическаго  института,  въ  томъ  числ^  и  дв^  женщины,  пред- 
приняли испытание  Ихт1ола*  Средство  это  растворимо  въ  воде 
и  въ  см^си  равныхъ  частей  спирта  и  эфира,  но  не  раство* 
рймо  въ  чистыхъ  спиртЪ  и  эфир-Ь;  смешивается  съ  маслами 
и  глицериномъ*  Онъ  содержитъ  большой  процентъ  сЬры, 
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Д-ръ  Диффенбахъ,  руководитель  этихъ  опытовъ,  даетъ 
сл-Ьдующее  сопоставлен1е  патогенезовъ:  Главное  д-Ьйствхе  этого 
средства  направляется  на  слизистыя  оболочки  носа  и  шеи,  на 
мышечную  ткань,  въ  которой  оно  выэываетъ  ревматичесюя 
боли,  а  также  на  мочевые  и  женсюе  половые  органы. 

У  большей  части  испытателей  аппетитъ  усиливался  и, 
посл%  того,  какъ  средство  принималось  уже  н-Ькоторое 
время,  являлось  ясное  чувство  довольства.  Стулъ  д-Ьлался 
мягкимъ,  и  въ  н-Ьсколькихъ  случаяхъ  поноснымъ  и  съ 
дурнымъ  запахомъ.  За  чувствомъ  усталости  и  душевной 
вялости,  появлявшимися  во  время  пр1емовъ  этого  средства, 
сл^Ьдовало  обыкновенно  чувство  бодрости  и  повышен- 
наго  здоровья,  посл-Ь  прекраще.н1я  пр1емовъ  его.  Кожа 
давала  симптомы  зуда,  угрей  и  крапивницы.  Ревматичесюя 
боли  являлись  въ  различныхъ  м-^стахъ.  Тошнота  только 
отъ  большихъ  дозъ. — Моча  представляла  значительныя 
изм'Ьнен1я.  Увеличен1е  ея  отд'клен1я  наблюдалось  во  всЬхъ 
случаяхъ,  съ  изм'Ьнен1емъ  цв-Ьта  отъ  №  3  скалы  Фогеля, 
соломенно-желтаго,  до  темнаго  и  красноватаго  тоновъ 
(МгМг  4,  5  и  6).  Количество  плотныхъ  составныхъ  частей 
было  увеличено,  а  также  и  сульфатовъ.  У  н-Ькоторыхъ  ис- 
пытателей выд-Ьлялась  мочевая  кислота  въ  форм%  толченаго 
кирпича  или  краснаго  песка,  который  подъ  микроскопомъ 
оказывался  въ  вид-Ь  ромбическихъ  кристалловъ  и  зеренъ 
мочевой  кислоты.  Кристаллы  щавелевокислой  извести  нахо- 
дились въ  немногихъ  случаяхъ,  Въ  н-^которыхъ  случаяхъ 
прохожден1е  кристалловъ  вызывало  легкое  воспален1е  по- 
чечныхъ  лоханокъ  (легк1й  катарральный  п1элитъ),  который 
у  автора  исчезъ  только  спустя  полъ-года,  поел*!)  чего  моча 
снова  сд-клалась  нормальной.  На  матку  это  средство  Д'Ьй- 
ствуетъ  возбуждающе.  У  д-^вицы  X.  менструащи  раньше 
всегда  сопровождались  тошнотой,  посл-Ь  же  испытан1Я  (еще 
спустя  даже  5  м-^с.)  ея  менструащи  были  свободны  отъ 
этого  страдан1я. 

Д-ръ  Диффенбахъ  полагаетъ,  что  Ихт1олъ  в'Ьроятно 
долженъ  быть  очень  д-^йствительнымъ  средствомъ  при  мо- 
чекисломъ  д1атез'Ь.  Онъ  также  можетъ  быть  показанъ  при 
сонной  лихорадк-Ь,  коклюш-^,  сухомъ  бронх1альномъ  кашл^Ь 
и  гонорре-!).  —  Наблюденные  испытателями  симптомы,  съ 
показан1емъ  дозъ  л-Ькарства,  при  которыхъ  они  появлялись, 
приведены  авторомъ  въ  схематической  форм^Ь  при  его 
доклад-^. — (АИд.  Ьот.  2.  В.   144,  8.   ПО). 


13.  Случай  Секаде  корну  ту  ИЪ.  Приводимый  ниже  случай 
весьма  интересе нъ,  какъ  иллюстрация  значен! я  гомеопати- 
ческаго  метода  прим'^нен1я  лекарствъ  въ  случаяхъ  темныхъ» 
въ  смысл'Ь  патологО' анатомической  д! агностики,  въ  кото- 
рыхъ  гомеолат1я  выходить  очень  часто  поб^Ьдительницей 
лишь  благодаря  своему  принципу— ел ичен1я  бол^зненныхъ  и 
лекарствен ныхъ  симптомокомплексовъ,  что  даетъ  возмож- 
ность находить  П0ДХ0ДЯЩ1Я  лекарства  и  для  т-Ьхъ  бол%знен- 
ныхъ  случаевъ,  патолого-анатомическая  основа  которыхъ  для 
насъ  не  понятна. 

Девочка  27а  ^^'^'ь.  страдала  съ  2-хъ  л-^тъ  припадками 
потери  сознашя,  съ  закатыван1емъ  глаэъ,  синюшностью  кожи 
и  судорожными  двнжев1ями  въ  пальцахъ  рукъ  и  ногъ.  Эт^ 
припадки  повторялись  ежедневно,  часто  по  2  раза  въ  день^ 
и  продолжались  съ  ^/\  часа.  Иногда  бывали  паузы  по  4 — 5 
нед.  Передъ  Рождествомъ  прошлаго  1903  г.  припадки  пре- 
кратились, но  вм'Ьсто  нихъ  явились  частыя,  сильный  вскри- 
киван1я  по  ночамъ;  съ  1 1  час.  ночи  сонъ  становился  всегда 
безпокойнымъ*  Одновременно  явились  особенныя  изм%нен1я 
въ  рукахъ,  именно  въ  пальцахъ,  которыя  л'Ьчивш^й  врачъ- 
аллопатъ  призналъ  д1агностической  и  терепевтической 
загадкой. 

12  января  т,  г  родители  ребенка  обратились  къ  д-ру 
Крамеру,  который  нашелъ  сл-|.дующее:  Принесенный  матерью 
ребенокъ  пугливо  озирался  на  врача,  какъ-бы  ожидая  отъ 
него  чего  нибудь  дурного.  Волосы  у  него  были  скудны,  пе- 
редн1й  родничокъ  и  венечный  шовъ  открыты,  эпифизы  костей 
въ  кистевыхъ  суставахъ  раздуты,  голени  искривлены.  Ребе- 
нокъ разучился  ходить.  Частые  головные  поты.  На  рукахъ 
отчетливые  розовые  кружки.  Тыльныя  стороны  об-Ьихъ  рукъ 
припухши.  Фаланги  пальцевъ  веретенообразно  вздуты,  съ  во- 
спалительной краснотой*  Пал'цы  широн'в  растопырены  и 
аилъпо  подряжены  Самое  лешое  прино(*повеи1е  т  концами 
пальцевБ,  а  ва  особенности  мйлтйшая  гитытпа  сои1рпь 
пальцы^  вызываете  у  ребенка  пронеяетн  бо.тгьинепнто 
страа^а.  Уже  одно  приближеиге  къ  рукамъ  ребенка  вызы- 
втгт  у  пего  реф^^ен опорное  отдёрттлъе  рущ  причел^  рас- 
V^опыреннме  пальцы  иискояшо  не  теряют щ  своего  судорожно* 
раяотутто  полооюетя^  РеОенонп  очень  равдражителет. 
Самое  легкое  прикоспо&еш'е  нз  гцекамз^  щенотоп1е  пильцемп 
вызмваешБ  нервное  подерт^анье  мимичесппт^  мышщ^  особент 
мышцв  ^уОз,  носа  и  %лиэд> 
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Данный  случай,  по  своей  анатомической  основ-Ь  также 
темный  для  д-ра  Крамера,  какъ  и  для  его  коллеги-аллопата, 
далъ  однако  первому,  благодаря  знакомству  съ  гомеопати- 
ческими принципами,  достаточно  основан1й  для  в-Ьрнаго  вы- 
бора л'Ькарствъ.  Открытый  родничокъ,  утолщен1е  эпифизовъ 
костей,  головные  поты  указали  ему  на  пригодность  для  дан- 
наго  случая  препаратовъ  Калькареи,  а  нервные  симптомы 
навели  его  на  Секале  корнутумъ,  такъ  какъ  посл-кднее 
средство  им-Ьеть  сл-Ьд,  симптомы:  Страхъ,  глаза  дики,  не- 
подвижны, стеклянные,  испуганный  видъ.  Мышечныя  ио- 
дергиван1я,  особенно  въ  пиц^.  Пальцы  судорожно  отведены 
кзади.  Бол-Ьзненная  опухоль  пальцевъ.  Сильныя  боли  въ 
концахъ  пальцевъ.  Боль  въ  об'Ьихъ  ногахъ  при  движен1и. 
Судороги  съ  растопыриван1емъ  пальцевъ. 

Было  назначено:  Кальк.  фосфор.  2,  два  раза  въ  день 
и  Секале  корн.  6,  три  раза  въ  день. 

Спустя  три  дня  д-ръ  Крамеръ  посЬтилъ  ребенка,  ко- 
торый выбтьжалз  ему  на  встртьчу,  весело  лепеча  „докторъ", 
и  дов'Ьрчиво  пошелъ  ему  на  руки.  Отъ  вышеописаннаго 
явлен1я  въ  пальцахъ  не  осталось  ни  слгьда.  Онъ  свободно 
позволялъ  ихъ  сгибать  и  пользовался  руками,  какъ  здоровый. 
Было  назначено  продолжать  Секале  еще  нед'Ьлю  по  2  раза 
въ  день,  и  зат-Ьмъ,  такъ  какъ  всЬ  явлен1Я,  требовавш1я  этого 
средства  прошли,  то  было  указано  продолжать  одну  Кальк. 
фосфор.— (АеМ.  Ьот.  2. — В.   148,  8.  91). 

14.  Абротанумъ  прн  ВОДЯНК*.  Д-ръ  А.  Стигеле  (въ  АЧд.  Ь. 
2еи.  В.  148.  з.  133)  указываетъ  на  прекрасное  д'Ьйств1е 
Артемиз1и  абротанумъ  при  тяжелыхъ  серозныхъ  воспале- 
Н1яхъ  брюшины  (характризующихся  брюшной  водянкой)  ту- 
беркулезнаго  происхожден1я.  Подъ  вл1ян1емъ  этого  средства 
выпотъ  въ  полости  живота  довольно  быстро  разсасывается 
( въ  течен1е  н'Ьсколькихъ  м-Ьсяцевъ  до  года)  и  соотв-Ьтствен- 
но  этому  исчезаютъ  и  друпе  симптомы  бол-Ьзни,  въ  резуль- 
тат-Ь  чего  получается  полное  выздоровлен1е.  Какъ  д-ръ  Стиге- 
ле, такъ  и  друпе  авторы  указываютъ,  что  это  средство  по- 
лезно только  при  брюшной  водянк-Ь  туберкулезнаго  проис- 
хожден1я.  Ни  при  сухомъ,  слипчивомъ  перитонит-Ь  (безъ 
водянки),  ни  при  туберкулез-Ь  другихъ  органовъ,  ни  при 
брюшныхъ  водянкахъ  иного,  не  туберкулезнаго,  происхожде- 
н1я  (напр.  при  водянкахъ  застойнаго  происхожден1Я^  всл-Ьд- 
ств1е  бол-Ьзней  печени,  сердца  и  проч.),  Абротанумъ  повиди- 
мому  никакой  пользы  не  приноситъ.  Авторъ  назначалъ  это 
средство  въ  д-Ьлешяхъ  0 — 1,  три  раза  въдень,  по  5  кап.,д'Ьлая 
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иногда  перерывъ  въ  пр1емахъ  его.  Изъ  сообщенныхъ  ииъ  4 
случаевъ  усп-Ьшнаго  Д'Ьйств1я  Аброт.,  приведу  для  характери- 
стики  этого  средства  только  одинъ. 

Девочка,  2-хъ  лЪтъ,  больна  уже  около  года.  Сначала 
у  нея  появилось  прогрессивное  исхудан1е,  особенно  ногъ;  къ 
этому  присоединились  частые  поносы,  съ  потерей  аппетита, 
а  иногда  съ  вол  чьи  иъ  голодомъ,  частыя  рвоты,  лихорадки, 
плохой  сонъ.  Состояние  ребенка  все  ухудшалось,  „  Она  таетъ 
со  дня  на  день^р  говорила  мать.  При  изсл-Ьдованш  оказа- 
лось: сильное  исхудан1е;  желтый,  анемичный  цв^тъ  лица; 
оттопыренныя  уши;  особенно  сильно  было  исхудан1е  конеч- 
ностей, тогда  какъ  животъ  наоборотъ  былъ  сильно  раздуть, 
съ  блестящей,  пронизанной  расширенными  венами  кожей; 
полость  живота  наполнена  жидкостью  (асцитъ);  брюшныя 
органы,  опухоли  железъ,  свойственныя  туберкулезу  брюшинъ, 
не  прощупываются:  въ  обоихъ  верхушкахъ  легкихъ  крепи- 
тирующ1е  шумы. — Было  назначено  29  авп  1903  г.  Аброт. 
0,  3  раза  въ  день,  по  5  кап. 

15  сентября.  Аппетитъ  лучше,  сонъ  спокойн'Ье,  поносъ 
меньше,  рвота  прекратилась.  Опухоль  живота  пока  безъ 
изм-Ьненш. — Аброт-   1;  три  раза  въ  день,  по  5  кап. 

27  сентября,  Улучшеп1е  прогрессируетъ,  ребенокъ 
сталь  весел  16,  ни  рвоты,  ни  поноса;  сталъ  прибавлятся  въ 
в^с^.  ^Она  совсЬмъ  оживаетъ",  говоритъ  мать.  Животъ 
мен-Ье  выступаетъ,  вены  мен-Ье  замЪтны,  опухолей  не  про- 
щупывается.— ^Продолжать  тоже. 

15  февраля  1904  г.  ребенка  снова  принесли  въ  поли- 
клинику. Олъ  на  столько  изм'Ьиился,  такъ  поправился,  что 
авторъ  его  ие  уэналъ,  Изсл'Ьдован1е  не  обнаружило  больше 
никакихъ  патологическихъ  изм'Ьнен1й,^онъ  былъ  совершев- 
но  здоровъ. 

Д-ръ  Дальке  указываетъ  на  целебность  при  данномъ 
страдан1и  и  бол^е  высокихъ  д1лен1й  Аброт.,  ио  авторъ  ихъ 
не  им%лъ  случая  изсл-^довать. 

15.  Сангвивар1а  при  головнай  боли.  Въ  Нош,  и^ог1<1  (1  фе- 
враля 1904  п)  приведенъ  сл^>дующ1й  характерный  случай 
головной  боли,  излеченной  Сангвииар1ей. 

Мужчина,  32-хъ  л^тъ,  страдалъ  сильными  припадками 
головиыхъ  болей,  появлявшимися  еженедельно,  иногда  разъ 
въ  10 — 12  дней.  Боли  появлялись  всегда  утромъ,  усилива- 
лись въ  те  ен1е  дня  и  продолжались  до  вечера;  оне  были 
6уравящ1Я,  бьющ1я,  иногда  пронизывающ1Я  и  какъ  бы  раз 
рывающ1я  мозгъ;  находились  въ  темени  и  во  лбу;  аа  пра* 
вой  стороне  оне  были  хуже.  Иногда  какъ  бы  молИ1Я  проии- 
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зывала  затылокъ;  иногда  казалось,  будто  голова  хотеть  раз- 
валиться. Припадки  сопровождались  знобомъ,  тошиотой  и 
рвотой.  Единственное  облегчен1е  доставлялъ  сонъ.  Симптомъ 
„какъ  будто  лучъ  молн1и  проходить  черезъ  затылокъ"  р-Ь- 
шительно  указывалъ  на  Сангвант  га  кииаден.чи>Сд,  которая  и 
была  назначена  въ  XI  Д'Ьл.,  по  3  капли,  сначала  въ  тече- 
ние н'Ьсколькихъ  дней  черезъ  2  часа,  загЬмъ  въ  течев1е 
еще  нед'Ьли  черезъ  4  часа  и  иаконецъ  еще  2  нед-Ьли  по 
пр1ему  утромъ  и  на  ночь.  При  этомъ  лечепхи  припадки  пре- 
кратились и  больше  не  возобновлялись. 

16.  Румексъ  при  кашлЪ.  Мальчикь,  11-ти  л'Ьтъ,  страдалъ 
сл'Ьд.  симптомами:  Частый,  сухой,  припадочный  кашель,  со- 
провождающ1йся  чувствомъ  ранен1я  въ  горл'Ь  и  дыхательныхъ 
путяхъ  и  чувствомъ  щекотан1я  въ  гортанной  ямк-Ь.  Ухудше- 
Н1е  вечеромъ  въ  постели,  передъ  сномъ,  при  неправильномъ 
дыхан1и,  отъ  холоднаго  воздуха  и  разговора.  Скоплен1е 
большого  количества  вязкой  слизи  въ  горл-Ь,  съ  постоян- 
нымъ  желан1емъ  выд-Ьлить  ее,  что  однако  не  приносить  об- 
легчен1я. — Такъ  какъ  Китех  спзриз  (Румексь  криспусь) 
показань  при  катарр-к  гортани  и  трахеи,  съ  сухимъ,  явля- 
ющимся приступами,  кашлемъ,  вызываемымъ  глубокими  вдо- 
хами или  ускореннымъ  дыхан1емъ,  а  также  разговоромъ, 
вдыхан1емъ  холоднаго  воздуха  и  давлен1емъ  на  дыхательное 
горло  въ  надгрудинной  ямк'Ь,  то  д-ръ  Коппъ,  описывающ1й 
данный  случай,  назначилъ  это  средство  въ  Х1д'Ьл.,  1  каплю 
на  стаканъ  воды,  принимать  черезъ  3  ч.  по  чайной  ложк-Ь. — 
Черезъ  несколько  дней,  явилось  значительное  улучшен1е, 
щекотан1е  слаб-ке,  кашель  не  такъ  сухъ  и  не  такъ  частъ  и 
упоренъ;  къ  концу  нед-^ли  улучшен1е  стало  еще  зам-Ьтн^е,  а 
черезъ  2  нед'Ьли  наступило  полное  выздоровлен1е. — (Нот. 
^Vо^1с1,  РеЬг.    1904). 


Хроника   н   см'Ьсь. 

Открытхе  гомеопатяческаго  госпиталя  въ  Турине.  16-го 
ноября  прошлаго  года  былъ  освященъ  въ  Турин4  (въ  С^в. 
Итал1и)  новый  гомеопатическ1Й  госпиталь,  въ  присутств1и 
представителей  духовенства,  городского  управлен1я  и,  что 
особенно  интересно,  м-Ьстнаго  медицинскаго  факультета. 
Отъ  посл-Ьдняго  присутствовали:  деканъ  факультета,  д-ръ 
Пальяни,  президентъ  д-ръ  Мо,  изв-^стный  профессоръ  судеб- 
ной   медицины    и  псих1атр1И    д-ръ  Ч.  Ломброзо.    Д-ръ  Цак- 
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кони,  оть  имени  городского  обществеимаго  управленщ, 
сказалъ  спЬд.  р'Ьчь:  „Кдгда  наука  шъ  различныхъ  метод ахъ 
лечен1я  устанавливаетъ  различный  теор1и,  то  неврачи  не 
должны  огорчаться  этими  раэяич1ями,  а  должны  им^ть  аъ 
виду,  что  клонится  къ  ихъ  благу.  Поэтому  городъ  Туринъ 
считаетъ  своею  обязанностью,  при  освящении  настоящаго 
благотворительнаго  д%ла,  которое  приносится  Вамъ  въ  столь 
достойной  форМ'Ь.  выразить  чувства  благодарности,  не 
только  отъ  имени  городского  управлен1я,  но  и  всего  насе- 
ления. Мы  им'Ьемъ  золотую  книгу,  въ  которую  записываемъ 
имена  всЬхъ  благотворителей  города.  Какъ  представитель 
городского  обществен  наго  управления»  я  счастливъ  объявить, 
что  мы  хотимъ  вписать  въ  эту  книгу  имена  основателей 
этого  госпиталя,  д-ра  Бонино  и  вс4хъ  т-Ьхъ,  которые  вм^- 
ст'Ь  съ  нимъ  работали  въ  этомъ  благотворительномъ  д'Ьл'Ь- 
Въ  настоящей  день,  когда  больничный  вопросъ  прюбр%лъ 
для  нашего  города  столь  большое  значеше,  мы  должны  на 
столько  же  выше  оц'Ьнивать  и  пользу  нын"!]  освящаемаго 
госпиталя " . 

Освященный  госпиталь  не  представлялъ,  собственно  го- 
воря, новаго  учреждения,  а  лишь  расширен1е  прежней  неболь- 
шой больнички,  всего  на  6  кроватей,  существовавшей  13  л^тъ. 
За  этотъ  пер10дъ  времени  въ  ней  лечилось  473  больныхъ,  изъ 
которыхъ  умерло  только   13  чел.,  т.  е.  всего  274%^ 

На  освящен! и  госпиталя  присутствовали  профессора 
того  самаго  медицине  к  а  го  факультета,  который  46  л^тъ 
тому  назадъ  не  принялъ  докторской  диссертацш  основателя 
госпиталя,  д-ра  Бонино:  „О  специфическомъ  д%йств1и  мер- 
кур1Я  при  сифилисе *•,  найдя,  что  кандидатъ  трактуетъ 
вопросъ   „въ  слишкомъ  явно  гомеопатическомъ  смысл'Ь'^. 

Но  времена  меняются  и  люди  съ  ними  м-Ьняются, 
лишь  истина  остается  неизм-Ьиной  и,  стремясь  понять  ее, 
мы  должны  дружно  и  согласно  работать. 

Новое  Общество.  Д-ръ  М,  А,  Ржаницынъ  (изъ  Тифлиса) 
сообщаетъ  намъ,  что  въ  Тифлиск  образовалось  новое  О-во 
„Благотворительное  0-во  самопомощи  въ  бол-Ьзняхъ",  д-Ьля* 
щееся  на  дв-Ь  половины — ^^сторонниковъ  аллопатическаго  и 
стороннике  въ  гомеопатическаго  лечен1я,  съ  двумя  отд'^.ль- 
ными  правлениями. 

Познан1Я  аллопатовъ  въ  ГОНеопа'ПЕ.  Обыкновенно  вс%. 
или  почти  всЬ,  г.п  врачи-аллопаты  ув'Ьрены,  что  они  доста- 
точно знакомы,  если  не  съ  деталями  (не  имеющими,  по 
ихъ  мн%н1ю,  ни  мал-Ьйшаго  интереса)»  то  съ  сущностью  го- 
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меопат1и,  основными  ея  положен1ями.  Къ  числу  такихъ  ихъ 
„твердыхъ  ув-кренностей"  принадлежитъ  между  прочимъ  и 
постоянно  высказываемая  ими  мысль,  что  всЬ  гомеопатичес- 
К1Я  лекарства  безъ  исключен1я  разводятся  въ  моряхъ-океа- 
нахъ  и  потому  не  въ  состоян1и  проявлять  никакого  физ!о- 
логическаго  д%йств1я,  даже — если  бы  кто  пожелалъ  ,,  съесть 
всю  гомеопатическую  аптеку".  Но  на  практик-Ь  они,  оказыва- 
ется, бываютъ  и  иного  мн^нхя,  при  чемъ  ихъ  полное  нев'Ь- 
жество  въ  разум'Ьн1и  гомеопатической  дозировки  ставить 
ихъ  въ  крайне  неловкое,  чтобы  не  сказать  даже  прямо 
см'Ьшное,  положен1е  передъ  пащентами.  Для  характеристики 
приведу  сл'Ьдующ1й  курьезный  случай,  им'Ьвш1й  м-Ьсто  на 
дняхъ  въ  Одессе. 

Недавно  ребенку  6  л-Ьтъ,  забол-Ьвшему  начальной  формой 
воспален1я  мозговыхъ  оболочекъ,  было  назначено  однимъ 
одесскимъ  гомеопатомъ,  сначала,  Белладонна  6  и  Нуксъ 
вом.  6,  а  черезъ  два  дня  Баптиз1я  1  и  Оп1умъ  6.  На  дру- 
гой день  посл-Ь  посл'Ьдняго  назначен1я,  поздно  вечеромъ, 
ребенку  вдругъ  сд-Ьлалось  хуже, — явились  судороги.  Въ  испу- 
гЬ  родители  бросились  сначала  за  л-Ьчившимь  ребенка  вра- 
чемъ-гомеопатомъ,  но  не  найдя  его  дома,  по  сов-Ьту  соскдей, 
вызвали  „Скорую  помощь".  Прибывш1й  врачъ,  видя  судороги, 
предположилъ  отравлен1е.  На  вопросъ,  что  ребенокъ  •Ьлъ, 
что  ему  давали,  родители  представили  прописанныя  л'Ькар- 
ства.  Увидя  Нуксъ  вомику,  врачъ  р-Ьшалъ,  что  это  должно 
быть  отравлен1е  Стрихниномъ  (алкалоидомъ  Нуксъ  вомики), 
какъ  и  озаглавилъ  свой  протоколъ.  Между  прочимъ  въ  этотъ 
протоколъ  было  занесено  сл-кдующее  зам-Ьчательное  м-Ьсто: 
„зрачки  не  сужены,  не  расширены  (^принималъ  одновременно 
Белладонну)".  Такимъ  образомъ  даже  нормальные  зрачки 
докторомъ  были  объяснены,  какъ  признакъ  отравлен1я 
Стрихниномъ  и  Белладонной  одновременно.  (При  отравле- 
н1и  первымъ  зрачки  бываютъ  сужены,  а  при  отравлен1и 
второй  расширены).  Было  предпринято  промыван1е  желудка 
и,  достаточно  измучивши  ребенка,  врачъ  укхалъ  съ  созна- 
шемъ  исполненнаго  долга,  хотя  ошибка  его  ясно  сознава- 
лась даже  окружавшими  ребенка  профанами-родителями. 

А  в-Ьдь  им-кй  этотъ  врачъ  хотя  самыя  поверхностныя 
понят1я  о  гомеопат1и,  а  не  знакомство  только  съ  баснями 
о  моряхъ-океанахъ  разведен1й  и  о  томъ,  что  гомеопаты 
часто  назначаютъ  л^ькарства  въ  аллопатическихъ  дозахъ, 
онъ  конечно  никогда  не  предположилъ  бы,  что  можно 
отравить  ребенка  крупинками  Нуксъ  вомики  или  Белладонны 


въ  6  сот.  д1лен1и,  не  впалъ  бы  всл'Ьдств1е  этого  въ  столь 
грубую  диагностическую  ошибку,  а  правильно  распознавши 
бол^Ьзнь,  конечно  подалъ  бы  и  бол^е  осмысленную  врачеб- 
ную помощь. 

Лишнее  доказательство  того,  какъ  опасно  для  боль^ 
ного  невежество  врача  и  игнорированье  имъ  предметовъ 
своей  спешальности.  и     п 

Сахаръ  прж  усталости.  Что  сахаръ  можетъ  повышать 
мышечную  энерпю.  доказано  неоднократно  прямыми  опытами. 
Изсл%дован1й  показали,  что  усталый  путешественникъ,  бла- 
годаря ему,  спустя  10 — ^15  мин.  можетъ  снова  продолжать 
свой  путь  со  св'^жими  силами.  Некоторые  авторы  предла- 
гаютъ  для  возбуждения  родовой  д-Ьятельности,  при  слабо- 
сти родовыхъ  потугъ,  10 — 15  граммъ  сахара.  Полезность  са- 
хара для  арм1И  была  испытана  англшскими  солдатами  во 
время  англо-бурской  войны;  на  тоже  имеются  указания  и  въ 
настоящей  русско-японской  войнЪ.  Такимъ  образомъ  сахару 
очевидно  принадлежитъ  большая  будущность»  какъ  замести- 
телю нашей  традиц10нной  водки,  предъ  которой  онъ  им-^еть 
полное  преимущество.  Возбуждая  д'Ьятельность  уставшей 
мышечной  системы,  онъ  не  угнетаетъ  въ  тоже  время  д'^я- 
тельности  мозга,  какъ  это  дЪлаетъ  спиртъ.^Розз-  тЫ. 
Кил<1зсЬаи.   1904,  УИ). 

Общество  пратйвъ  ВЕВ1€6ЕЦ1Й.  Въ  Петербурге  образо- 
валось новое  О'Во,  поставившее  себе  ц%лью  уничтожить 
©ивисекши.  Председательница  О-ва  покровительства  живот- 
нымъ,  баронесса  Мейендорфъ,  опубликовала  сл-Ьд,  положен1я 
его:  1)  Опыты  на  животныхъ  ничего  не  дали  и  не  дадутъ, 
что  могло  бы  споспешествовать  медицинской  науке.  2)  Все 
научные  опыты  должны  производиться  подъ  контролемъ 
членовъ  О-ва  покровительства  животнымъ. 

Конечно  Петербургск1е  ученые  другого  мнен1я  и  выска- 
зываются по  этому  поводу  следующимъ  образомъ:  Деятель- 
ность О-ва  покровительства  животнымъ  весьма  симпатична 
и  могла  бы  принести  много  хорошаго,  устраняя  безполез- 
ныя  мучительства  животныхъ,  (соторыя  къ  сожален1ю  наблю- 
даются слишкомъ  часто.  Но  вивисекши  производятся  не  нзъ 
простого  любопытства  или  удовольств1я  и  принесли  уже 
большую  пользу  медицине  и,  можно  надеяться;  послужатъ 
и  дальше  на  благо  человечества. — (Тамъ  же). 

Заявлен1е  Председательницы  О-ва  покровительства 
животнымъ  о  томъ,  что  опыты  на  животныхъ  до  сихъ  поръ 
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не  принесли  никакой  пользы  медицин'^,  не  соотв-Ьтствуеть 
истин-Ь;  напротивъ,  эти  опыты  дали  массу  новыхъ  знашй, 
безъ  нихъ  немыслимыхъ,  и  т-Ьмъ  принесли  огромную  пользу 
и  наук-Ь  вообще  и  медицин-Ь  въ  частности.  Но  къ  сожал'Ь- 
шю,  вопреки  заявлен1ю  ученыхъ  мужей,  эти  опыты  очень 
часто  производятся  и  изъ  простого  любопытства,  если  не 
ради  удовольств1я;  и  среди  этихъ  ученыхъ  мужей,  или  по 
крайней  м-Ьр-Ь  мнящихъ  себя  таковыми,  немалое  число 
простыхъ  живодеровъ,  производящихъ  свои  опыты  скор-Ье 
изъ  любви  къ  мучительству,  ч-Ьмъ  пресл-Ьдуя  какую  либо 
опред-Ьленную,  осмысленную  ц^лъ.  Такъ,  намъ  особен- 
но памятны  вызвавш1я,  н-Ьсколько  л^тъ  тому  назадъ, 
всеобщее  возмущен1е  опыты  д-ра  Петерсона,  произве- 
денныя  въ  лаборатор1и  профессора  Пашутина,  въ  Пётер- 
бург15.  Сдирая  кожу  живымъ  животнымъ,  этотъ  зна- 
менитый экспериментаторъ  ув-Ьрялъ,  что  животныя  погибаютъ 
при  этомъ  не  отъ  того,  что  у  нихъ  сдираютъ  кожу,  а  отЪ 
ограничен1я  дыхательной  поверхности;  хот-Ьлъ  доказать 
этими  опытами,  что  кожа  высшихъ  животныхъ,  такъ  же 
какъ  и  низшихъ,  принимаетъ  участ1е  въ  дыхаши.  По  без- 
смысленности  и  жестокости  этихъ  опытовъ  и  эксперимента- 
торъ и  РУК0В0ДИВШ1Й  имъ  профессоръ,  конечно,  иного  наз- 
ван1я,  кром-Ь  живодеровъ,  не  заслуживаютъ  и  объекты  ихъ 
экспериментовъ  не  меньше  нуждались  въ  защит'Ь  О-ва  по- 
кровительства животнымъ,  ч-Ьмъ  извощичьи  клячи,  привле- 
кающ1е  главнымъ  образомъ  вниман1е  членовъ  этого  О-ва. 
Не  смотря  на  всю  ихъ  возможную  полезность,  опыты  на 
животныхъ  все  таки  являются  крайне  безнравственнымъ, 
деморализующимъ  актомъ  и  потому  нуждаются  по  крайней 
м^р-Ь  въ  ограничен1И  ихъ  известными  законоположен1ями. 
По  этому  образовавшееся  въ  Петербурге  новое  0-во  нельзя 
не  прив-Ьтствовать.  /^,  л^ 

СлЪпота  ОТЪ  Хинина.  Д-ръ  Вестгофъ  сообщаетъ  (въ 
НаЬпет.  Моп^Ыу)  сл-Ьдующтй  случай.  Старикъ  68  л.  обра- 
тился къ  нему  за  сов-Ьтомъ  по  поводу  ослаблен1Я  зр'1^н1я 
на  правый  глазъ.  Изсл'Ьдован1е  показало  гиперметроп1ю  въ 
2,75  д1оптр1Й  и  остроту  зр'Ьн1я  въ  правомъ  глазу  ^/^^  въ 
л-Ьвомъ  *Д.  Изм15нен1й  на  дн'Ь  глаза  не  обнаружено.  Черезъ 
4  нед'Ьли  онъ  явился  вторично,  заявивъ,  что  возстановив- 
шееся  было  зр'Ьн1е  н-Ьсколько  дней  тому  назадъ  снова 
ухудшилось.  Зрен1е  •/24'  сосуды  сетчатки  въ  правомъ  глазу 
сужены.  Тщательное   изсл'Ьдован1е    показало,    что    приступы 
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упадка  зр'Ьнш,  сопровождавш1еся  въ  тоже  время  шумами  въ 
ушахъ,  зависали  отъ  пр1емовъ  Хинина  (отъ  2  до  10  гранъ), 
который  больной  принималъ  по  поводу  приступовъ  переме- 
жающейся лихорадки.  По  прекращенш  пр1емовъ  Хинина, 
черезъ  3  недели  острота  зрЪнЫ  возстановилась  и  сужен1е 
сосудовъ  въ  глазу  прошло. — (А11д.  Ьот.  ЕеИ.  1904,  В.  148, 
>&№  13  и   14). 

Отравд0тб  ЛезОЛОМЪ-  Лизолъ,  какъ  дезинфецирующее 
вещество,  довольно  распространенъ  среди  публики,  а  между 
т*Ьмъ  онъ  далеко  не  безвинное  средство  и  можетъ  легко 
вызвать  отравлен1е  не  только  при  злоупотребленш  имъ,  но 
и  при  неосторожномъ  об  ращен!  и.  Въ  спец1альной  медицин- 
ской литератур'Ь  опубликованъ  ц-^.лый  рядъ  случаевъ 
отравления  имъ*  Для  характеристики  отравлен! я  имъ  при- 
веденъ  сл4дующ1е  случаи,  опубликованные  д-ромъ  Липель- 
томъ  (въ  Вег1,  кПп.  ^осЬепвсЬп). 

Четыре  д'Ьвушки,  отъ  15  до  22  л^тъ,  напились  лизола 
съ  ц-^лью  лишить  себя  жизни,  при  чемъ  2  въ  большихъ 
колйчествахъ  (50 — 100  граммъ  *).  ВсЬ  он^  выздоров'Ьли» 
но  дв-^  изъ  нихъ  отделались  очень  легко,  такъ  какъ  при- 
нятыя  дозы  были  невелики  и  он-Ь  скоро  получили  врачебную 
помощь  (выполаскивай  16  желудка),  у  двухъ  же  другихъ 
отравлен1е  получилось  въ  тяжелой  форм%.  Он%  были  въ 
гя}{бикимь  коматозномь  сосшомнт  и  производили  впечатление 
умирающихъ,  Т-Ьмъ  не  мен^е  удалось  спасти  и  ихъ,  благо- 
даря энергичному  промыванш  желудка  бол^е  ч-Ьмъ  20 
литрами  еоды  и  большимъ  дозамъ  камфоры  для  поддержанш 
сердечной  деятельности  (одной  было  дано  8  грановъ  въ 
течен1€  6  часовъ).  Очевидно  всасыван1е  лизола  изъ  желудка 
происходитъ  очень  медленно,  почему  продолжительное  вы- 
поласкиваше  желудка  н  им-Ьло  такой  усп-Ъхъ*  Выполаски- 
валось до  полнаго  удален1я  яда,  Особыхъ  вредныхъ  посл-Ьд- 
ств!й  не  получилось  и  у  этихъ  двухъ.  Только  температура 
въ  первый  день  была  повышена,  выше  38°,  да  въ  теченш 
нескол ькихъ  дней  моча  ихъ  содержала  фенолъ,  хотя  вос- 
пален1я  почекъ  не  обнаруживалось. 

Следующей  случай  даетъ  намъ  более  отчетливую  кар- 
тину симптомовъ  лизола, 

47-летнш  здоровый  мужчина,  по  неосторожности, 
выпилъ    „глотокъ"   обыкновеннаго    покупнаго    лизола,    Онъ 
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сейчасъ  же  выпилъ  молока,  но  спустя  уже  н-Ьсколько  се- 
кундъ  началъ  шататься  и  легъ  въ  постель.  Спустя  '/2  ^^са 
приглашенный  д-ръ  Шварцъ  нашелъ  его  въ  сл-Ьдующемъ 
состоян1и:  На  нижней  губть  бплыя  корки  оть  ожога,  сальная 
краснота  зтьва.  Больной  сонлтъ,  но  реагируетъ  еще  и 
даетъ,  хотя  и  очень  вяло,  св^д-^тя  о  случившемся.  Когда, 
спустя  еще  15  мин.,  д-ръ  возвратился  съ  желудочнымъ 
зондомъ,  то  больной  былъ  уже  совершенно  безь  сознашя^ 
лицо  блгъдно^  соедииительныя  оболочки  глазь  покраснтьвшщ 
корнеальный  рефлексъ  сохранился,  зрачки  средней  величины, 
пульсъ  ум^ьренно  ускоренный,  правильный;  дыханге  громкое, 
храпягцее.  Картина  бол^ьзни  была  похожа  на  тяжелое 
опьянеше.  Посл-Ь  промыван1я  желудка  (около  15  литровъ 
воды),  спустя  7з  часа,  больной  пришелъ  въ  себя  и,  за 
исключен1емъ  болей  во  рту  и  желудк-Ь  (отъ  ожоговъ),  въ 
остальномъ  чувствовалъ  себя  недурно.  Отъ  того  момента, 
когда  ему  сд-Ьлалось  дурно,  и  до  пробужден1я  онъ  ничего 
не  помнилъ. 

Д-ръ  Липельтъ  собралъ  изъ  литературы  41  случай 
отравлен1я  лизоломъ,  изъ  нихъ  1 1  при  наружномъ  употреб- 
лен1И  этого  средства  (изъ  которыхъ  4  скончались  смертью) 
и  30  при  внутреннемъ  (съ  13  смертными  случаями).  Глав- 
ныя  м-Ьры  при  этихъ  отравлен1яхъ — возбуждающ1я  средства 
для  П0ДНЯТ1Я  падающей  деятельности  сердца  и,  при  вну- 
треннемъ употреблеши,  промыван1я  желудка  большими  ко- 
личествами воды  до  по  л  наго  удален1я  яда. — (Тамъ-же). 

Гаигреиа  отъ  карболовой  кислоты.  Д-ръ  Гаррингтонъ 
собралъ  18  случаевъ  гангрены  конечностей,  вызванной  на- 
ружнымъ  прим'Ьнен1емъ  разведеннаго  раствора  карболовой 
кислоты,  продолжавшимся  часто  лишь  н-ксколько  часовъ. — 
(НаЬп.  Моп^Ыу,   1903,  Августъ,  стр.  537). 
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Редакщ'я  проситъ  лицъ,  подписабтихся  на 
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ЦЬна  а  и  каждый  годъ  В  руб   съ  иерсс;  при  выцпск'Ь  ва  всЬ 
три  года  Ш7о  уступки. 

Терапевтика.  Руководство  къ  л'Ьчо111го  бол^^зней  по  го- 
меопатической метод-Ь  Гадемана.  Д~ра  Юза,  профессора 
л'Ькарствов'Ьд'Ь111я  и  терап1и  въ  Лондонской  гомеопати- 
'1еской  Школ'Ь.  Переводъ  съ  посл-Ьдиятю  англШскяго 
издан  1я  съ  1трпм'Ь^ан1ямн  и  добаБЛбН1ями  Д-ра  Е.  Дюкова. 
Д1^на  3  руб,,  въ  переплете  3  руб.  50  коп. 

(Бъ  этомъ  [)укоБодств'Ь  нашло  себ^  м^сто  только  то^  что  получило 
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стве аныхъ  средствъ  и  немиогослов1емъ  въ  отношен!  и  количества 
срсздствъ  вообще^  д-Ьлаетъ  квигу  Юза  юассическимъ  руководствомъ 
къ  гомеоиатичвскому  л^ч»>Я1Ют  какниъ  оно  и  празнаетсй  ияостранвыын 
гомеопатами-врачами). 

Что  такое  гомеоиаТ1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перера- 
ботанное иадан1е-  Ц'Ьна  25  коп. 
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Что  такое  элентро-гомеопат1я?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц'1ша25  коп. 

Гок1еопат1я^  какъ  воиросъ  замско-общеотввнной  медицины. 
(По  поводу  прен1й  о  гг>меонат1и  на  Харьк1>вскомъ  Гу- 
бе рнскомъ  Земскомъ  Собрании  1898  г,).  Д-ра  Е,  Дюкова, 
Ц^на  2Г)  коп. 
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26.  П.  Тансычъ.— «Стихотво 
реше. 

27.  Л.    Лопатынськый.  — 
«Пайка». 

28.  М.  Корчиноькый  —  Стихо- 
творен1е. 

29.  М.  Вороный.  —  «Икаръ»., 
«Мандрпвни  элегш»,  «Двипровн 
спогады»,  «Поэз1я  и  проза»,  «<1,о 
моря», «И.  Франкови»  видповидь 
ка  послан1е    и    друг,  стихотво- 

р('Н1Я. 

Оригинальный  рисунокъ  (на  обложк'Ь)  художника  СЕРГ1Я 
ВАСЫЛЬКОВСЬКОГО 

Ц-Ьна  книги  на  простой  бумаг*  1  р.  20  к.,  на  веленевой  1  р.  вО  к, 

Складъ  пздан1я— въ  Одессе,  у  доктора  И.  М.  Луценко  (Херсонская  52). 

При  покупки  ке  ментье  10  экземпляровъ^  дгьлаеп^ея  10^и  уо^пупки, 

Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


^ 


Годъ  V. 


Продолжается  пошска  на  1804  г. 


Годъ  V. 


НАУЧНО-СПЕЩУЬНУЙ  и  БЫТОВОМ 

ЕЖЕМШЧОЫИ  }нуриллъ 

В-БСШКТ.  ГОМЕОПАТИЧЕСКОЙ  МЕШйНМ 

1зк.  Одесскаго  1:аквиацввсааго  Общества 

ПОДЪ    РВДАКЩЕЙ 

Доктора    л\едицины    К.  ]У^*  ^уцекко. 


Въ  текущемъ  1904  году  «В^Ьстнйкъ  Гомеопати- 
ческой Медицины»,  будетъ  издаваться  Обществомъ 
ПОДЪ  тою  жо  редакц1ей  и  по  той  же  программ*,  какъ 
и  пъ  проп1ломъ   1У03  г,,  а  именно: 

1)  Статьи  руководящш  и  общаго  характера ^ 
II)  Фармакодиналтка^  Ш)  Терапевтика^  17)  Кри- 
тика и  диблгографьЯу  У)  НорреспонденцШу  VI)  Хро- 
ника и  смтгь^  УП)  Перечень  гюступившихь  въредап' 
цгю  книгъ  и  издангй  и  VIII)  Объямлетя. 

Журнйдъ  Пудитъ  выходпти  ежемесячно,  юшжканп  отъ 
2'Хъ  до  3-хъ  нечатныхъ  листопъ.  За  3  л-Ьтиихъ  1г1*снца 
будетъ  {^мпущ^иъ  одинъ  тройной   вояеръ, 

Журналъ  имФетъ  задачей  разработку  иопросонъ,  ка- 
еающмхсп,  во  1  хъ,  теор1Я  п  практики  гомгопатическаго 
вечем  1Я  и  ио  У-хъ.  общ1*ствен«о-бытовуЙ  старомт.*  д11ла  го^ 
мео11ат(И  въ  Росс1И  и  заграницей.  На  11рн1Ггпческую  сто- 
риму  журпала  будетъ  по  ырежнему  обращево  ос*  6е11П(1е  ввв- 
нан!!**  Потому,  крпл'Ь  из^ожен1я  сущыос^ти  бол^^зпей  и  ле- 
чен! д  ихъ  гомеопатическими  средствами,  будетъ  обращено 
такж!»  внииан1е  на  профплактнку,  гЕг^ену,  дхатетику  к  проч., 
на  нашаое  значен1е  йотор1.1ХЪ  въ  6орьб15  съ  бил1а:*нлм11  быю 
указано  впервые  съ  псобеип(»й  ясностью    ослоаатедеаъ  го- 
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меопат1И  еще  сто  л']&тъ  тому  назадъ  и  теперь  признается 
врачами  вс']&хъ  1]аправлен1й. 

Такъ  кавъ  медицинск1я  св'ёд'Ьн1я  важны  для  всякаго, 
не  только  жинущаго  гд'Ь  либо  въ  захолусть'Ь,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'Ь  ии-Ёется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  вс1Ьмъ  своимъ  читате- 
лямъ,  какъ  интересуюи1.имся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  т'ёмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'Ь  лишь  практическихъ  св'Ьд'Ьнгй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Подписная  цгьна  за  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  го5а  1  руб.  50  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискгь,  къ  1'Му  Апргьлю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакфи  журнала: 
Херсонская  52,  въ  ОдессЪ. 

Ц-Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  'А  стр.  — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц'Ьна  двойная.  ^ 

Журниъ  м  1стекш11 1803  щъ  предаете!  пи  3  р.  и  эк1. 

а  для  подписчиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  РедакгЦи  журнала  „В-Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса^  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Климичевкая  фармаколоНя. 

Лекц1и,  читанный   въ  Ганемановской   Медпциаской   Коллепи    въ  Фи- 

ладельфш  покойнымъ  профессоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  И.  М.  Луценко. 

Идя  на  встречу  практпческимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатическаго  лЪченхя,  Редакция  сВ-Ьст- 
ника»  хот'Ьла  было  дать  въ  вид'Ь  11роложен1я  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  ^Клиническую  фар- 
макологгю*  проф.  Е.  Фарриттона. 

Съ  этой  книгой  талалтливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид'Ь     от- 
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д'Ьльныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г.,  въ 
ясурнаяахъ  „Гомеопатическ1й  ВЪстникъ",  „Врачъ-Гоме- 
опатъ"  и  „В-Ьстникъ  Гомеопатической  Медицины". 
Печатавш1яся  нами  въ  прошломъ  году  статьи  „Соли 
нагр1я"  и  „Кислоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нихъ 
каждый  можетъ  вид-Ьть  всЬ  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  появлен1и,  лекцги  проф.  Фаррингтона 
были  Бстр-Ьчены  гомеопатическимъ  м1ромъ  съ  такимъ 
же  сочувств1емъ,  какъ  и  известная  „Фармако динамика" 
Юза  и  были  сразу  же  переведены  и  на  друг1е  евро- 
пейск1е  языки.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  прим-Ьненный  авто- 
ромъ  сравнительный  методъ  пзучешя  лЪкарствъ, — сли- 
чен! е  отд-Ьльныхъ  л-Ькарственныхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбираемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведеше  для  и.зучешя  и  практиче- 
скаго  прим'Ьненхя  нашей  лекарственной  сокровищницы. 
Это  былъ  трудъ,  требовавш1й  громадной  эрудиц1и  и 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  челов-Ьку 
съ  исключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  изучен1и  нашей  фармаколог1и. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
практическихъ  ц^лей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зна- 
комымъ  въ  видЪ  печатавшихся  у  насъ  отд-Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им^ть  его  целикомъ,  вм-Ьст-Ь  съ  при- 
ложеннымъ  къ  нему  алфавитнымъ  указателемъ  по  л-Ь- 
карствамъ  и  болЪзнямъ,  даюш,имъ  возможность  легко 
д-Ьлать  пеобходимыя  справки.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  книг-Ь  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  спхъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  и  потомъ  до- 
роговизна издан1я.  При  печатан1и  ея  въ  формат-Ь  „В-Ьст- 
ника"  и  т-Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
витъ  не  менгье  60  печатныхз  листовъ. 

Чтобы  восполнить  однако  суш,ествуюш,ш  весьма  су- 
ш,ественный  пробЪлъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тератур-Ь,  Редакщя  „В-Ьстника"  рЪшила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд-Ьльнымъ  издан1емъ.  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  видЪ  ежем-Ьсячныхъ  приложенхй  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  с.лишкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (^около  б  л-Ьтъ). 

Поэтому  редакц1я  нашла  бол-Ье  з^'добнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отд^эЛьной  подписк'Ь  на  сл'Ьдующихъ 
услов1яхъ : 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  6.  ^арриигтоиа* 

будетъ  выходить  выпусками  по  10  печати,  дистовъ.  Все 
издаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪна  книги,  по  под- 
писке, для  членовъ  Одесскаго  Ганемановскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гом.  Мед.-- 4  рубля*),  для  дру- 
гихъ   лицъ— б  рубм  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  (4 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  рассрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписке,  посл'Ь  перваго,  втораго  и 
третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ :  при  подписк-Ь  2  руб.  и 
по  1  рублю  ПОСЛ'Ь  1-ГО5  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желашю  выауска  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  псрвыхъ  четырехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующгв  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  х^бна  ея  будетъ  увелячена. 


*)  Съ  15  августа  подписная  плата  для  иовыхъ  подписчиковъ, 
состоящихъ  членами  О-ва  и  подписчиками  на  журналъ  повышена  до 
4  рублей;  для  лицъ  же,  сд^лавшихъ  соотв-Ьтственный  подписной  взносъ 
на  Фармакологш  до  15  августа  ц-Ьна  остается  прежняя,  три  рубля, 
а  равно  и  всЬ  услов1я  по  разсрочк^Ь  подписныхъ  денегъ. 


Къ  предстоя щешу  съезду. 

Закдви  в  тиашчгсюиъ  л|Ч1В11. 


Наши  русс  к  16  законы  о  гомеопатическомъ  ле- 
чении введены  впервые,  какъ  известно,  съ  1833  г.^ 
и  (*.ъ  тЬхъ  поръ,  при  всбхъ  изм'1^нен1яхъ  аптекарскаго 
устава,  они  оставались  неизм1^нным11  Они  изложены 
въ  приложен ш  къ  ст  36  Аптек.  Уст  Въ  настоящее 
время  уже  несколько  л-Ьтъ  разрабатывается  Мин, 
Вн,  Д'Ьлъ  новое  измЬнен1е  Аптек,  Устава,  для  пего 
была  образована  при  Министерств*  спещальная  Ко- 
миссия* Труды  этой  К0ММИСС1И  сейчасъ  закончены,  но 
Министерство  прежде,  нежели  внести  выработанный 
Кпмисс1ей  проектъ  новаго  Аптекарскаго  Устава  на 
утверждение  его  въ  законодательномъ  порядк'Ь^  р'Ьшило 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  6.  ^аррингтона- 

будетъ  выходить  выпусками  по  10  печати,  листовъ.  Все 
издаше  будетъ  закоичеио  въ  2  года.  ЦЪиа  книги,  по  под- 
писке, для  члеиовъ  Одесскаго  Ганенановскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪети.  Гом.  Мед.— 4  рубля*),  для  дру- 
гихъ   лицъ— б  рубм  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  (4 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписк-Ь,  посл-Ь  перваго^  втораго  и 
третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписк*  2  руб.  и 
по  1  рублю  поел*  Х-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан1Ю  выпуска  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  четырехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующге  три  по  1  р.  *20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограниченномъ  колич.  экзеж- 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  цЪна  ея  будетъ  увеличена. 


*)  Съ  15  августа  подписная  плата  для  новыхъ  подписчиковъ, 
состоящихъ  членами  О-ва  и  подписчиками  на  журналъ  повышена  до 
4  рублей;  для  лицъ  же,  сд1Ьлав1пихъ  соотв'Ьтственный  подписной  взносъ 
на  Фармаколог1Ю  до  15  августа  ц'Ьна  остается  прежняя,  три  рубля, 
а  равно  и  всЬ  услов1я  по  разсрочк-Ь  подписныхъ  денегъ. 


I 


1{1Ь  предстоящему  С1»-Ьзду^ 

Заквкы  I  г1М111ат1Ч1ек1нъ  Л1Ч1Я11. 


Наши  русск1е  законы  о  гомеопатическомъ  ле- 
цент  введены  впервые^  какъ  изв-Ьстно^  съ  1833  г., 
и  {\ъ  т'Ьхъ  иоръ,  ври  всбхъ  изм1щен1яхъ  аптекарскаго 
устава,  они  оставались  неизменными  Они  излолсежы 
въ  ГЕрилолсен1и  къ  ст  36  Аптек.  Уст  Въ  настоящее 
время  уже  н'Ьсколысо  д^тъ  разрабатывается  Ммя. 
Вн.  Д'Ьлъ  новое  измйнен1е  Аптек,  Устава,  для  ^его 
была  образована  при  Министерств'^  слещальная  Ко- 
МИСС1Я.  Труды  этой  Коммйсс1и  сейчасъ  закончены,  но 
Министерство  нрелсде,  нежели  внести  выработанный 
Еомисс1ей  проектъ  новаго  Аптекарскаго  Устава  на 
утвержден! в  его  въ  законодательномъ  порядк^Ь^  р'Ьшило 


198  къ  ПРЕДСТОЯЩЕМУ  съ-ьзду.  №  7 — 9. 

этотъ  проектъ  предварительно  напечатать  и  разо- 
слать на  заключен1е  разнымъ  учрежден1ямъ  (горо- 
дамъ,  земствамъ),  им'Ьющимъ  отношеше  къ  обезпе- 
чен1Ю  населен1Я  врачебными  средствами. 

Гомеопатш  вь  этомъ  проэкт'Ь  отведено  самое 
скромное  м'Ьсто  и  опять  лишь  въ  вид'Ь  приложешя, 
къ  ст.  1.  Въ  проэкт'Ь  н-Ьтъ  прежнихъ  жупеловъ, 
направленныхъ  противъ  гомеопатш,  но  въ  кемъ  по 
прежнему  остались  и  Сцилла  и  Харибда 

Не  будемъ  заниматься  разборомъ  нын'Ь  суще- 
ствующихъ  законовъ  о  гомеопатхи,  очевидно,  отжи- 
вающихъ  свои  посл'Ьдше  дни,  а  разсмотримъ  ихъ 
лишь  по  проэкту  новаго  Устава. 

Вотъ  эти  законоположешя: 

Прилооюенге  къ  ст,  1-й, 

Правила   торговли   гомеопатическими 
средствами. 

§  1.  Для  торговли  гомеопатическими  средствами 
дозволяется  учреждать  гомеопатичесшя  аптеки. 

§  2.  Гомеопатичесшя  аптеки  должны  находить- 
ся подъ  управлен1емъ  магистровъ  фармащи  или  про- 
визоровъ. 

§  3.  Гомеопатичесшя  аптеки  им-Ьютъ  право 
продавать,  какъ  по  рецептамъ  врачей,  такъ  и  въ 
ручной  отпускъ,  исключительно  одни  гомеопатичесшя 
средства. 

§  4.  Отпускъ  гомеопатическихъ  средствъ  дозво- 
ляется, на  одинаковыхъ  основан1яхъ  съ  аптеками 
гомеопатическими,  и  аптекамъ  перваго  разряда. 

§  5.  Въ  отношеши  надзора  и  ответственности  на 
гомеопатичесшя  аптеки  распространяются  вс*  поста- 
новлен1я  Уголовнаго  Уложенхя,  Аптекарскаго  Устава 
и  другихъ  законоположенхй,  относящихся  къ  аптекамъ, 
им'Ьющимъ  право  вольной  продажи  л'Ькарствъ. 


Вотъ  и  все.  Коротко  и  просто.  Н'Ьтъ,  повто- 
ряемъ,  прежнихъ  жупеловъ,  напр.  о  томъ,  что  «Каж- 
дый гомеопатически  врачъ»^  отпуская  больному 
л'Ькарство  изъ  собственнаго  запаса,  а  не  выпмсывая 
его  изъ  аптеки, «долженъ  наблюдать  сл'Ьдующ1я правила: 
1)  означать  на  печатпомъ  лисг^,  им1^ющемъ  осо- 
бый штемпель^  какъ  пр1емъ  даваемаго  л'Ькарства, 
такъ  и  самое  число^  когда  оное  назначено;  на  семь 
же  лист'Ь  должны  быть  ясно  и  правильно  напйсаны 
на  латинскомъ  язык*  главн^Ьйш^е  припадки  бол^Ьзни, 
самое  л'Ькарство,  даваемое  больному,  чинъ  и  фамил1я 
его  и  подпнсь  врача;  при  каждомъ  пос4щен1И  боль- 
ного, врачъ  обязанъ  отм'Ьчцть  въ  семь  скорбномъ 
лист*  перем-Ьны,  случйвш1яся  съ  больнымъ^  и  въ 
случа'Ь  назначенхя  новаго  л^Ькарства^  обозначать  оное; 
листъ  сей  долженъ  оставаться  въ  рукахъ  бального, 
дабы^  при  перем'Ьн-Ь  Л'Ькарства,  можно  было  видеть, 
какое  ему  дредъ  зтимъ  было  даваемо;  2)  л1Ькарство 
мзъ  собственной  аатеки  гомеопатическаго  врача 
должно  быть  отпускаемо  вдвойн'Ь^  въ  двухъ  пакет- 
цахъ,  шшечатанныхъ  печатью  гомеопатическаго  врача, 
съ  означешемъ:  имени  больного^  числа,  м-Ьсяца,  но- 
мера, выставлен  наго  на  печатеомъ  скорбномъ  лист-Ь, 
и  собственноручной  подписи  врача;  оба  пакетца  съ 
л'Ькарствомъ  отдаются  больному  или  его  блил^нимъ: 
одинъ  изъ  нихъ  принимается  бодьнымъ,  а  другой 
остается  нераспечатаннымъ;  С1е  делается  на  тотъ 
конецъ,  дабы  въ  случа'Ь  внезапаызсъ  какихъ  либо 
неблагопр1ятныхъ  припадковъ  или  и  самой  смерти 
больного  во  время  употреблен1я  имъ  гомеопатичес- 
кихъ  Я'Ькар<*твъ,  медицинское  начальство  могло  про- 
извести по  сему  предмету  пд'Ьдствхе  и  въ  присутств1и 
обвиняемаго  врача  разсмотр^Ьть  скорбный  лис^гъ^  въ 
коемъ  обозначено  лекарство ,  а  потомъ  вскрыть 
самый  пакетъ  съ  л*карствомъ,  оста10щ1йся  у  боль- 
ного безъ  употреблен  1я^  подвергнуть  оное  химическому 
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изсл'Ьдован1Ю  и  на  томъ,  что  по  сему  окажется, 
основать  надлежащее  заключен1е)).  (Врач  Уст.,  изд. 
1892  г.,  стр.  250,  §  9) 

Правила,  не  им'Ёющ1я  никакого  практическаго 
значешя,  кром*  разв*  удоролсен1я  л'Ьчешя,  такъ 
какъ  больному  необходимо  бы  было  (если  бы  оно  когда 
либо  применялось  на  практик*)  оплачивать  двой- 
ную П0РЦ1Ю  л*карствъ.  Что  же  до  химическаго  изсд-Ь- 
довашя,  то  ВЫС0К1Я  д'Ьлен1я  невозможно  химически 
изсл-Ьдовать,  а  въ  случа*  прим-Ьнетя  низкихъ  д-Ьле- 
Н1й,  врачу  ничего  не  стоить  дать  въ  пакетцахъ  съ 
одинаковою  надписью  разныя  л'Ёкарства  и  такимъ 
образомъ  ускользнуть  отъ  отв'Ьтственности  въ  случа-Ь 
отравлен1я  больного,  которое  очевидно  им15ло  въ 
виду  законодательство,  создавая  столь  сложную  про- 
цедуру отпуска. 

Но  перейдемъ  съ  Сцилламъ  и  Харибдамъ  про- 
екта новаго  Устава. 

На  основан1й  §  3  Проекта,  гомеопатичесшя 
аптеки  им-Ьютъ  право  продавать  „исключительно  одни 
гомеопатическгя  средства^^.  Въ  разсунсдеше  о  томъ, 
что  разуметь  подъ  „гомеопатическими  средствами*^, 
Проектъ  не  входитъ.  Существ>'ющ1й  законъ  опред*- 
дяетъ  ихъ,  какъ  „врач  бныя  средства,  который  упо- 
требляются въ  гомеопат1и  и  введены  въ  гомеопати- 
чесшя. фармакопеи'^  (п.  4).  Но  в-Ьдь  существуютъ  гомео- 
тичесшя  средства  и  не  введенный  еще  въ  гомеопа- 
тическ1я  фармакопеи!  —  Дал*е,  тотъ  же  п.  4  д'Ьй- 
ствующаго  закона  говорить  о  приготовлен1и 
гомеопатическихъ  л'Ькарствъ  и  признаетъ  таковыя 
только  въ  д*лен1яхъ,  не  ниже  1  го  сотеннаго.  Но 
съ  т-Ьхъ  поръ,  когда  создавались  эти  законы,  много 
воды  утекло,  появились  новыя  наблюденхя  и  изсл-Ь- 
дован1я,  получила  большое  распространеше  десятичная 
система  приготовлен1я  гомеопатическихъ  лЬкарствъ, 
стали  часто  употребляться  низшя  дЬленхя  л'Ькарствъ  и 


даже  тинктуры.  Откуда  лш  врачу  гомеопату  достапать 
эти  л'Ькарства,  если  не  изъ  гомеопатическихъ  антеЕЪ, 
такъ  какъ  въ  аллопатическихъ  ихъ  н^Ьтъ? — Проектъ 
не  д'Ьлаетъ  этого  ограничешя,  но  неопред^^ленность 
его  и  неясность^  давал  возможность  шнрокаго  произ- 
вола  въ  толкован!  л  соотв'Ьтственныхъ  параграфовъ, 
грозятъ  намъ^  гомеопатамъ,  гЬми  же  Сциллами  и 
Харибдамй,  среди  которыхъ  приходится  намъ  плавать 
вотъ  уже  70  жЬгъ,  Эти  Сцилла  и  Харибда  въ  Про- 
экт'Ь  заключаются,  ко  первыхъ,  въ  словахъ  ^^исклю- 
чительно'' §  3,  и  во  вторы хЪд  въ  §  4,  разр'Ёшаю- 
щемъ  отпускъ  гомеопатическихъ  л'Ькарствъ  аллопа- 
тическимъ  аатекамъ  на  весьма  туманныхъ  основа- 
н1я1ъ,  называемыхъ  ^.одинаковыми  съ  аптеками 
гимеопатическими^ч  Но  во  всемъ  проэкт*  новаго 
Устава  не  у1сазано  пи  одного  основашя^  которое  нужно 
было  бы  1ш1Ьтъ  въ  вицу  аллопатвческимъ  аптекамъ^ 
отпус1шющимъ  гомеопатическ1я  л'Ькарства, 

Для  того,  чтобы  ясн*е  выступила  недостаточ- 
ность проекта  новаго  антекарскаго  устава  но  отно- 
шен! ю  къ  гомеопатш,  разсмотримъ  отдйльно^  для 
461  о  долженъ  служить  этотъ  уставъ?  что  такое 
гомеонатичвск1я  лекарства?  и  что  важно  было  бы 
ввести  въ  законоположения  о  гомеопат1и? 

Аптека  реши  Уставъ,  какъ  извЬстно,  им-Ьетъ 
ц'Ьлью  упорядочить  торговлю  л-Ькарственными  веще- 
ствами въ  томъ  смысл'Ь,  чтобы  больные  могли  пр1- 
обр'Ьтать  необходимый  ийъ  л^Ькарства  нормальнаго 
качества  и  по  нормальной  ц-Ьн*.  По  отношен1Ю  къ 
гомеопатическим;  средствамъ  гарантии  этого  въ  про- 
ект* новаго  Устава  мы  совершенно   не  видимъ* 

Дал'Ье.  Что  такое  гомеопатическое  лекарство? 
Н(мьзя  сказать,  что  напр.  Аконитъ,  Арника— сред- 
ства гомеопатическ1Н,  потому  что  они  обыкновенно 
употребляются  гомеопатами,  а  Оц1Й,  Карболка— а ллопа- 
тичесшя,  потому  что  эти  средства  чаще  на^^начаются 
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аллопатами.  Такое  д'Ьлен1е  совершенно  нев'Ёрно. 
Средство,  составляющее  сегодня  исключительное 
достоянхе  гомео11ат1и,  завтра  можетъ  обратить  на 
себя  вниман1е  аллопатовъ,  и  наоборотъ.  Средства  въ 
той  и  другой  школ*  собственно  одни  и  т-Ьже,  только 
назначаются  они  врачами  на  основан1и  разныхъ 
принциповъ,  а  потому  обыкновенно  и  въ  разныхъ 
дозахъ.  Скажемъ,  Оп1й  назначается  и  аллопатами  и 
гомеопатами,  хотя  и  на  основаши  разныхъ  принци- 
повъ и  не  въ  одинаковыхъ  бол'Ьзненныхъ  случаяхъ. 
Поэтому  онъ  долженъ  быть  какъ  въ  аллопатиче- 
ской, такъ  и  въ  гомеопатической  аптек*.  Итакъ,  по 
назван1Ю5  между  гомеопатическими  и  аллопатиче^ 
скими  лекарствами  н'Ётъ  никакой  разницы.  Но 
есть  между  ними  разница  въ  приготовлен1и  тЬхъ 
и  другихъ.  Кром*  спещально  принятаго  въ  гомео- 
патш  способа  размельчешя  лекарственныхъ  веществъ 
(разведен1я  и  растирашя),  кром*  того,  что  въ 
гомеопатш  употребляются  обыкновенно  весьма  раз- 
мельченный лекарства,  существуетъ  разница  и  въ 
приготовленш  основныхъ  веществъ,  Такъ  напр., 
гомеопат1я,  для  приготовленхя  растительныхъ  л^карствъ, 
пользуется  обыкновенно  свежими  растен1ями,  изъ 
которыхъ  приготовляются  эссенц1И,  тогда  какъ  ал- 
лопатичесшя  тинктуры  готовятся  изъ  сухихъ  расте- 
ши. И  т.  д.  Для  всего  этого  необходимы  спещаль- 
ныя  знан1я>  нужны  спещальныя  пом'Ьщешя, — отсюда 
и  смыслъ  существован1я  отд&гьныхъ  гомеопатичес- 
кихъ  аптекъ. 

Перехожу  къ  последнему  пункту.  Что  же  такое  го- 
меопатическая аптека?  Для  чего  она  должна  служить? 
Что  въ  пей  должно  быть  и  чего  не  должно  быть?  и  ка- 
К1Я  законоположен1я  необходимо  было  бы  ввести  для 
урегулирован1я  торговли  гомеопатическими  средствами? 

Какъ  выше  указано,  отд^львыя  гомео- 
патичесшя    аптеки   необходимы   потому,    что  обшир- 


ное  число  средствъ,  употребляемъахъ  гомбопатами, 
приготовляется  по  способу,  отличному  отъ  способа 
прпготовленхя  лекарствъ  въ  аллопатической  ш1:ол*, 
а  также  и  потому,  что  разведенныя  гомепцатичвск1Я 
л'Ькарства  нулсдаются  въ  спец1'альныхъ  пом'Ьщенгяхъ, 
дающихъ  возможность  устранять  химическое  козд-Ьй- 
ств1е  одного  л-Ькарства  на  другое  (напр.  легко  испа- 
РЯ101ЦИХСЯ  и  лахучихъ  веществъ  черезъ  виздухъ).  Каж- 
дая гомеопатич^^ская  аптека  конечно  должна  быть 
снабжена  но  всзможности  всЬми,  употребляющимися 
въ  гомеопат1и  средствами;  но  ей  такясе  нисколько 
нв  мФэшаетъ  им'йть  у  себя  (а  сл^щов.  и  продавать)  и 
друпе  предметы,  не  вл]яюв;1е  на  гомеопатичесшя 
;|1>карства  (напр,  перевязочные  предметы),  Ограни- 
чен1е  въ  этомъ  гомоопатическохъ  антекъ  принесетъ 
только  совершенно  нанрасныя  неудобства  для  пуб- 
лики и  несправедливо  но  отни01ен1Ю  къ  влад'кль- 
цамъ  гомеопатйческихъ  аптекъ,  такъ  какъ  въ  нихъ 
должны  служить  так1е  же  фармацевты^  какъ  и  въ 
аллопатически хъ.  Смыслъ  разд^15лен1я  аптекъ  на  ал- 
лонатическ1Я  и  гомеопатичеса)я  можетъ  требовать 
для  носл'Ьднихъ  единствепнаго  ограничения — не 
отпускать  л-Ькарствъ  по  аллопатическимъ  рецептамъ, 
—что  нм^Ьется  въ  нын^Ь  д'^Ьйствующемъ  Устав'Ь  (§  6)- 
Ба  основанш  вс^Ьхъ  выпгеизложенвыхъ  сообра- 
жен1й,  въ  интересахъ  урегулирован1я  гомеопатической 
фармащи,  крайне  ва^кно  было  бы  ввести  въ  новый 
аптекарск1й  Усгавъ  сл•Ь^^ующ^я  пункты, 

1.  Чтобы  унравляЕон^ими  гомеопатическими  апте- 
ками могли  быть  лишь  фармацевты,  знакомые  съ 
гомеопатической  практикой ,  прослу^жившЕС  по  край- 
ней м'Ьр-Ь  ст  полъ-года  въ  какой  либо  гомеопатичес- 
кой аптек*  п  им*10Щ1е  удостов'Ьрен1е  въ  достаточ* 
номъ  усвовн1и  ими  гомеопатической  фармакопеи. 
— Для  этого  необходимо  соотв'Ьтственнымъ  образомъ 
У  ИЗМЕНИТЬ  §  2  Проекта. 
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2.  §  3  изменить  разрешив ь  гомеопат,  аптекамъ 
продажу  также  и  другихъ  врачебныхъ  и  гипени- 
ческихъ  предметовъ,  не  могущихъ  вредно  вл1ять  на 
гомеопатичесшя  лекарства,  но  запретивъ  отпускъ 
л'Ькарствъ  по  аллопатическимъ  рецептамъ. 

3.  Дозволяя,  согласно  §  4,  аллопатическимъ 
аптекамъ  отпускъ  гомеопатическихъ  л'Ькарствъ,  сд-Ь- 
лать  для  нихъ  обязательнымъ  им-Ёть  для  этихъ 
Л'Ькарствъ  отдЬльное  помЬщеше,  разобш,енное  отъ 
общаго  пом*щен1я  аптеки,  и  им'Ьть  для  отпуска 
этихъ  Л'Ькарствъ  отд*льнаго  фармацевта,  опытнаго 
въ  гомеопатической  фармац1И  (удовлетворяющаго 
услов1ямъ,  приведеннымъ  нами  въ  п.  1) 

4.  Необходимо  также  издан1е  россхйской  гоме- 
опатической фармакопеи  или  по  крайней  м-Ьр*  ука- 
зан1е  изъ  числа  существующихъ  опред'Ьленной  фар- 
макопеи (лучше  всего  Швабовской,  какъ  наилучшей  и 
наиболее  распространенной),  какъ  нормальной  для  рус- 
скихъ  гомеопатическихъ  аптекъ^  чтобы  устранить  су- 
ществующее Н1  ан'Ь  разнообразхе  въ  способ'Ь  приготовле- 
н1я  нЬкоторыми  аптеками  гомеопатическихъ  средствъ. 

5.  Въ  связи  съ  этимъ  необходимо  также  изм-Ьне- 
Н1е  и  таможеннаго  Устава,  разр'Ьшивъ  пропускъ  изъ 
заграницы  гомеопатическихъ  эссенщй. 

6.  Такъ  какъ  гомеопатическ1я  аптеки,  на  об- 
щемъ  основан1и,  находятся  подъ  набл10ден1емъ  вра- 
чебныхъ инспекторовъ,  то  было  бы  крайне  необхо- 
димо требовать  отъ  лицъ,  ищущихъ  8ван1я  инспек- 
тора врачебной  управы  (Прилож.  къ  ст.  596, 
§  28,  д.  Врач.  Уст.),  св'Ьд'Ьн1й  хотя  поверхностныхъ 
по  гомеопатической  фармащи  и  фармакопее,  такъ 
какъ  безъ  этихъ  св'ЬдЬн1й  надзоръ  гг.  врачебныхъ 
инспекторовъ  за  гомеопатическими  аптеками  въ  дей- 
ствительности является  лишь  фикц1ей  и  ведетъ  или 
къ  полному  попустительству  или  же  къ  совершенно 
несправедливымъ  придиркамъ. 
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Вотъ  т*  существе  нн'бйш!  я  и8М'Ьнее1Я,  Еоторыя, 
мы  Болагаемъ  было  бы  полезно  и  11ео(>ходнмо  ввести  въ 
законоположензя  относительно  гомеояатическихъ 
адтекъ  въ  Россш, 


Гипотеза  проф.  Эрлижа  и  го111еопат1л« 


Принцйпъ  подобия,  ,,в1га111а  81Ш111Ьи8  сигапШг^', 
мы  считаемъ  закономъ  природы,  Въ  пользу  этого 
свидетельству югь  тысячи  исц'Ьлен1Й,  полученныхъ 
при  соблюдео1И  этого  тераиектичесааго  закона.  Но 
какъ  «роисходятъ  эти  исц'Ьленгя,  какимъ  обрг^зомъ 
гомеопатическая  средства  проявляютъ  свое  ц'Ьлитель- 
ное  дЬйств1е,  на  этотъ  вопросъ  еп^е  до  сихъ  иоръ 
нельзя  огв'Ьтить  съ  полнено  ясностью  ВсЬ  одыты^ 
предпринятые  съ  Д'^^лью  выяснить  образъ  д"Ьйств1Я 
ихъ,  на  основашй  господствую  щи  хъ  нын^Ь  бшлогиче- 
скыхъ  воззр'Ьнгй  о  здоровомъ  и  больномъ  челов'ЬЕ'б, 
не  им-бли  никакой  уб-Ёдительной  силы.  Въ  вов-ЬЙшее 
время  для  разр'Ьшеп1Я  этого  вопроса  стараются  вос- 
пользоваться высказанной  Эрлихомъ  твор1ей  физ1оло- 
гическихъ  и  патологи  чески  хъ  процессовъ  въ  че;10- 
в^^ческомъ  органнзм-Ь.  Подобную  попытку  представ- 
ляетъ  весьма  интересная  статья  въ  февральскпмъ 
номер*  за  1904  г.  „КогШ  Атепсад  ^пи^па1  о^  Но- 
шоеора1Ьу'*  д-ра  Альфреда  Друри^  которая  намъ  ка- 
жется вполн'Ь  заслуживающею  вниман1Я, 

Авторъ  кратко  излагаетъ  теорш  Эрлиха  сл^5Д, 
образомъ:  Мы  понимаемъ  кл^тку^  какъ  механизмъ^ 
способный  накоплять  въ  себ*  притекающую  къ  нему 
извн'Ь  энергию  и,  при  изв'Ьстныхъ  услов1яхъ,  снова  ее 
БЫД'Ьлять.  Подробности  обм'Ьна  вещее твъ.  метабо- 
лизма, не  поддаются  еще  самымъ  тщательнымъ 
и^слЬдовап1ямъ  химика,  Эрлихъ  пробу етъ  представить 
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работу  кл'Ьтки  въ  общихъ  чертахъ.  Клетка  состоитъ 
изъ  центральной  группы  очень  сложныхъ  молеку- 
лярныхъ  соединешй,  которая  поддерживаетъ  харак- 
терный и  особенныя  способности  кл*тки,  какъ 
организма,  во  все  время  ея  существовашя.  Еъ  этой 
центральной  органической  групп-Ь  присоединяются 
зат'Ёмъ  различные  иные  вспомогательные  атомные 
комплексы,  которые,  въ  силу  своего  стремящагося 
къ  удовлетворен! ю  (насыщентю)  сродства,  приводятъ 
центральную  группу  въ  соотношеше  съ  питатель- 
ными и  токсическими  веществами.  Эти  не  насыщен- 
ныя  сродства,  помощью  которыхъ  ассимилируемый 
матерхалъ  приносится  къ  кл-Ьтк*  или  соединяется 
съ  ней,  присущи  такъ  наз.  боковымъ  цЬпямъ  или 
рецепторамъ  (гесер1;ог — прхемникъ,  поглотитель).  Изъ 
массы  веществъ,  съ  которыми  клетка  приходить  въ 
соприкосновен1е,  она  выбираетъ  и  удерживаетъ  толь- 
ко т-Ь,  къ  которымъ  ея  рецепторы  (поглотители) 
им-Ьють  определенное  химическое  сродство.  Отсюда 
сл-Ьдуотъ,  что,  если  лекарственное  вещество  попа- 
даетъ  въ  т^ло  и  производитъ  известное  д^йстЕхе.  то 
это  происходитъ  отъ  того,  что  оно  вступаетъ  въ 
химическое  соединен1е  съ  соответствующинъ  ему 
рецепторомъ  клЬтки.  Если  это  соединеше  совершится, 
то  поглощенное  вещество  д^йствуеть  на  особенную 
(спещальную)  функщю  клетки,  и  происходящее  отъ 
этого  изм'Ьнен1е  въ  ея  нормальной  деятельности 
обнаруживается  общими  симптомами.  Такимъ-то  об- 
разомъ,  хотя  мы  и  не  всегда  можемъ  открыть,  кашя 
собственно  изменен1я  происходятъ  въ  клетке,  однако 
мы  молсемъ  наблюдать,  как1я  явлен1я  вызываетъ 
лекарственное  тело,  и  находимъ,  что  определенные 
., характерные"  симптомы  возникаютъ  всяк1й  разъ 
отъ  действ1я  одного  и  того  же  лекарства.  Мы  знаемъ 
также,  что  это  лекарственное  тело  молсетъ  соеди- 
няться   съ     рецепторами     определенной     кл-Ьточной 


группы  и  что,    при  его  воздМств1и  на  клйткн,  они 

всегда  будутъ  отвечать  опред'Ьлевньгаъ  образомъ, 
Этсггь  ответь  ибозначается  какъ  патогенетичесше 
симптомы  даннаго  л^Ькарства.  Мен-Ье  важные  симп- 
томы могутъ  у  различныхъ  индинидовъ  вар]ироватЬ5 
но  харап'ерные  буду^^ъ  являться  обыкиовенными  во 
вс'Ьхъ  слуталхъ.  Дал+^е,  б10логи  намъ  говорятъ,  что^ 
когда  клЬтЕа  бываетъ  повреждена^  то  она  старает- 
ся снова  возстановнть  (регенерировать)  свои  цоте- 
рянныя  части.  Если  патогенетическая  д1зятельность 
слишкомъ  сильна,  то  она  разрушаетъ  клЬтку;  если 
же  это  д'Ьйств1е  ум1зренно^  то  оно  слулситъ  лишь  къ 
воз6ужден1Ю  повышенной  д^Ьятельности  кл:Ьтки,  ч'Ьмъ 
будетъ  выравниваться  питеря  и  отрадкатьси  враждеб- 
ная сила.  -  Въ  состоянш  нормальной  деятельности 
кл-Ьтка  будетъ  получать  питательный  ъштер1алъ;  при 
э']м:}мъ  она  можетъ  выполнять  свои  функщи  и,  при 
полномъ  здоровь^з  противиться  всЬмъ  врсднымъ 
вл1Яшямъ^  потому  что  рецепторы  усваиваютъ  не 
только  питательный  матер1алъ^  потребный  для  нита- 
шя  1иЪ1Кй,  но  и  вещества,  которыя  могутъ,  прохо- 
дя чрезъ  кл^Ьтку,  преобразовываться  въ  различный 
соединен1Я,  защищающ1Я  ее  отъ  вредныхъ  вл!ян1й. 
Среди  этихъ  выработанныхъ  кл-Ьткой  защити  ыхъ 
веществъ  стоятъ  на  первомъ  м'ЬсгЬ  такъ  наз.  .,анти- 
т*ла^^  Это  комплеЕсы  атомовъ,  циркулнру10Щ1е  въ 
крови  и  связынающ1е  ненасыщенный  сродства  тое- 
сйновъ,  д1^лая  нхъ  такимъ  образомъ  безвредными. 
Они  образуютъ  существенную  часть  естествен- 
ны хъ  зап^итныхъ  сплъ^  приеущпхъ  всЬмъ  лсивьшъ 
существамъ. 

Посмотримъ  теперь,  какъ  можно  н опять  нашу 
терап1Ю  въ  снысл!!  этой  теор1и. 

Больной  представляетъ  группу  симптомовъ. 
Очевидно,  въ  какой  либо  кл'Ьточпой  области  долженъ 
быть  безпорядокъ,    всл^Ьдств1в  чего   и   возникли    эти 
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симптомы.  На  основан1и  гипотезы  Эрлиха  прини- 
маютъ,  что  въ  т-бло  проникъ  какой  то  ядъ,  натол- 
кнулся на  рецепторы  съ  благопр1Я'1'Нымъ  для  него 
сродствомъ,  химически  соединился  съ  ними  и  такимъ 
образомъ  поразилъ  клетку.  Особенно  поралсенныя 
при  этомъ  кл-ЬтЕд  можно  было-бы  установить  на 
основаши  знан1я  патолопи,  морфолопи  и  физи- 
ческихъ  признаковъ;  но  мы  можемъ  также  поставить 
правильный  д1агнозъ  относительно  вероятно  поражен- 
Еыхъ  кл-Ьтокъ  уже  на  основан1и  изучен1я  всЬхъ 
симптомовъ,  взятыхъ  вм-Ьст*.  — Но  какимъ  обра- 
зомъ, такъ  под'Ьйствовать  на  эти  кл-Ьтки,  что- 
бы вызвать  ихъ  противод*йств1е  токсинамъ? 
Это  вопросъ  терапевтовъ  По  Эрлиху,  клетки,  под- 
вергш1яся  вл1ян1ю  ядовитаго  вещества,  переходятъ 
къ  регенеративной  деятельности  и  производству  но- 
выхъ  рецепторовъ.  Вейгерть  отм'Ьтилъ  фактъ,  что 
регенеративный  толчекъ  легко  переходитъ  действи- 
тельную потребность.  Рецепторы,  часть  которыхъ 
захвачена  токсинами,  производятся  такимъ  образомъ 
въ  превышающемъ  потребность  въ  нихъ  количеств*; 
при  этомъ  немало  изъ  нихъ  совершенно  отделяются 
отъ  клетки  и  свободно  движутся  въ  крови.  Если 
кровь  содержитъ  большое  число  этихъ  свободныхъ 
рецепторовъ,  обладающихъ  сродствомъ  къ  определен- 
нымъ  токсинамъ,  то  она  является  антитоксическою 
жидкостью.  Такъ  какъ  токсины  образуютъ  съ  сво- 
бодными рецепторами  химическое  соединенхе  и,  поел* 
насыщешя  своего  сродства,  делаются  безвредными, 
то  они  проходятъ  безъ  вреда  черезъ  тело.  Эту  анти- 
токсическую сыворотку  можно  перенести  въ  другого 
индивида  и  здесь  побороть  соответственную  болезнь 
Такимъ  образомъ  токсинъ  нейтрализуетъ — въ  анти- 
токсической сыворотке — действ! я,  который  онъ  же 
самъ  и  произвелъ.  ( Это  —  изопатхя,  родная  сестра 
гомеопат1и).    Но     необходимая    для    этого    прививка 


можетъ  представить  н'Ькоторую  опасность^  такъ  какъ 
сыБоротка,  кром^Ь  антитокслновъ^  м*1жетъ  содержать 
еще  и  друг1я,  вредныя^  црим'Ьси  (напр.  стрепто- 
кокковъ  й  прач,). 

Что-же  касается  собственно  гомеопатги^  то  мы 
им^Ьемъ,  в-Ьдь,  благодаря  нашимъ  испытан|ямъ  л*- 
карствъ  па  здоровыхъ,  патогенетичесше  симатомы 
ц^лаго  ряда  средствъ,  т.  е.  мы  нашли,  как1я  л'Ё^^ар- 
ства  опладаштъ  специфическимъ  д'6йств1емъ  на  дан- 
ныя  кл^Ьтки.  Если  теперь  данное  лицо  представляетъ 
извЬстную  группу  симптомовъ,  то  мы  пм'Ьемъ  въ 
этомъ  укаяан1е  на  присутств1е  бод'Ьзнетворнаго 
агента,  вредно  вл1яющаго  на  нзв'бстныя  кл1>тки, 
всл'^Ьдствге  соединен  1Я  его  съ  соотв'Ьтственными 
рецепторами.  Мы  будемъ  л'Ьчить  это  больное  лицо, 
если  мы  возбудимъ  порая^енпыя  кл'Ьтки  еъ  регене- 
ративной д'Ьятельности  или  же  введемъ  въ  д15Йств1е 
естественный  защитный  силы  здороиаго  организма* 
И  въ  томъ  и  въ  другомъ  случае  будетъ  преодоле- 
ваться д'ййст1е  яда.  Правильно  выбраннымъ  сред- 
ствомъ  здКсь  будетъ  то,  которое  можетъ  действовать 
на  норадкенную  клЬточную  группу.  Мы  можемъ 
поэтому  съ  полною  ув-Ьреппостыо  выбрать  средство, 
которое  въ  здоровомъ  индивид'Ь  вызывало  подобную 
группу  симптомовъ.  Такъ  какъ  это  средство  будетъ 
иметь  химическое  сродство  къ  ненасыщеннымъ  ре* 
цепторамъ    идентичны хъ  кл-Ьтокъ,  нора^кенныхъ  ток- 


Авторъ  считаетъ  вероятяымъ^  что  это  средство  со- 
единится съ  клеткой  черезъ  посред<7гво  другого  ряда 
реценторовъ,  а  не  техъ,  которые  имеют ъ  сродство 
къ  токсин амъ;  такъ  какъ  это  средство  не  идентично 
токсииамъ.  И  это  соединеьпе  будетъ  вернее^  если 
оно  совершается  черезъ  посредство  еще  не  затрону- 
тыхъ  рецепторовъ,  чемъ  въ  томъ  случае,  если  бы 
оно  произошло  съ  рецепторами^  которые  уже  связаны 
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химически  съ  токсинами.  Мы  требуемъ,  чтобы  для 
борьбы  съ  токсинами  употреблялось  средство,  соот- 
ветствующее имъ,  какъ  81ш11е  (подобное)  ихъ  д*й- 
ств1ямъ,  а  не  тотъ  же  ядъ. 

Этого  гомеопатическаго  средства  будетъ  доста- 
точно незначительнаго  количества,  чтобы  возбудить 
кл'Ётки  къ  регенеративной  д'Ьятельности,  усилить 
производство  анти-т*лъ,  обезвреживающихъ  токсины, 
и  т-Ьмъ  пробудить  къ  д-Ьятельности  естествен- 
ный защитныя  силы  въ  кл'Ьткахъ,  противод'Ьйству- 
ЮЩ1Я  бол4знетворнымъ  агентамъ  и  пересиливающ1я 
ихъ,  ибо  съ  химической  стороны  существуетъ  срод- 
ство между  даннымъ  средствомъ  и  кл'Ьточнымъ  ре- 
цепторомъ,  а  съ  физхологической— клетка  весьма 
воспр1имчива  ко  всякому  раздраженш.  Такъ  какъ 
каждая  отд'бльная  кл'Ётка  весьма  мала  и  такъ  какъ 
данное  средство  должно  поражать  отдельную  клетку, 
то  будетъ  достаточно  незначительнаго  количества 
этого  средства,  чтобы  достичь  исц*лен1Я5  причемъ  не 
будетъ  также  наносится  вреда  еще  и  кл-Ьтк*,  уже 
ослабленной  болезнью.  Если  бы  мы  могли  всегда 
выбирать  вполн*  правильно  средство,  то  требовалось 
бы  ВСЯК1Й  разъ  лишь  минимальное  количество 
л'Ькарства. 

На  основан1и  этой  теор1и  мы  можемъ  также 
понять^  почему  некоторые  индивиды  иммунны  (не- 
воспр1имчивы)  къ  изв'Ьстнымъ  бол-Ьзнямъ  и  л-Ькар- 
ственнымъ  веществамъ.  Токсины  могутъ  попадать 
въ  ихъ  т-Ьло,  но  если  они  не  обладаютъ  ника- 
кимъ  сродствомъ  къ  кл'Ьточнымъ  рецепторамъ,  или 
соотв'Ьтственные  рецепторы  уже  заняты,  или  же, 
если  имеются  11;иркулиру1ощ1е  въ  крови  рецепторы 
или  анти-т'Ьла,  обладающ1я  сродствомъ  къ  токсинамъ, 
то  ядъ  не  можетъ  д'Ьйствовать  на  кл'Ьтки  и  будетъ 
безсиленъ.  Медикаментъ,  правильно  выбранный, 
вступитъ    въ    соединенхе    съ    сцещальной     группой 


кл'Ьтокъ  и  будетъ  побуждать  эти  кл-Ьтки  къ  проиввод- 
ству  для  своей  защиты  антщ-т'Ьлъ,  Наши  гомеопатич  ^- 
СК1Я  средства  являются  такимъ  образомъ  (ао  теор1И  Эр- 
лиха)  идеальными  предохранительными  средствами 
ясл1>дггв1е  ихъ  д'Ьйств1Я  на  С11ец1альныя  кл-Ьтки, 
Всл'ЬдстБ1в  минимальнаго  количес]ва^  не  обходи  маго 
для  проявлеы1Я  нашими  средствами  своего  Д'ЬЙств1я, 
мы  монсемъ  не  бояться  опасыыхъ  носл^дств1Й,  кото- 
рыя  такъ  часто  сонровождаютъ  ирим'Ънен1е  другихъ 
вредохранительныхъ  сродствъ 

Вотъ  некоторые,  основапные  на  гипотез-Ь 
Эрлиха*  результаты  объяснен1я  совершающихся  на 
основан1и  дрйпцииа  нодоб1я  исц'Ьлен1Й,  оОъяснен1Я^ 
кдкъ  д^йствуетъ  8111]11е  (подобное),  чтобы,  по  выра- 
жешю  Ганемана^  ^,, уничтожить  болезнь  во  всемъ  ея 
объем'!^  самымъ  быстрымъ,  пр1ятнымъ  и  в'Ьрыымъ 
образомъ  (с1105  1и1/0  е!;  ]ис*и11с[е)''  -  Магаъ  авторъ  ис- 
ходить изъ  того^  что  теория  Эрлиха  нризнана  медн- 
ЦИКСКЙМ13  М1ромъ;  я  если  это  такЪу  то  врачи  должны 
бы,  ио  В1^о  мн'Ьн1Ю,  быть  СКЛОННЫ  признать  гомеопа- 
тичесшй  методъ  лечения  за  научно- обоснованный. 
Но  такъ  какъ  эта  теор1я  построена  на  гипотез-Ь, 
которая,  хотя  съ  точки  зр%н1я  госнодствующихъ 
нын11  въ  медицин-Ь  физ10Л0ГИческихъ  и  патологи  че- 
скихъ  воззр'Ьн1Й  и  кажется  многимъ  правдоподобной, 
по  все  же  отъ  д'Ьйствительнаго  обо  снован!  я  ея  еще 
весьма  далека^  то  можно- еще  сомн-Ьваться,  признаютъ 
ли  приверженцы  господствующей  школы  законъ  по- 
доб1я^ — даже  если  бы  онъ  представился  имъ  въ  пол- 
номъ  согласии  съ  этой  гипотезой,  -  за  высш1Й  тера- 
невтическ1й  законъ  и  захотятъ  ли  ввесш  его  на 
д*л*  въ  свою  практику. 

Какъ  бы  тамъ  ни  было,  всякая  попытка  пере* 
кинуть  моетъ  между  той  и  этой  сторонами  для  насъ 
желанна —Ж.  (ЛИ^ч  Ьопь  2.,  В.    \4В,  в,   129), 
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Очерки  клинической  фармакологЕи. 

Д-ра  Е,  Nа8Н^а 

Переводъ  съ  англ1йскаго  д-ра  Е.  Дюкова, 

(Продолжен! 6  '). 

Агдеп1ит  пИпсит.  Аргентуиъ  нитр. 

„Мы  думаемъ  объ  этомъ  средств-^",  говорить  Сиегпзеу, 
„когда  видимъ  истощеннаго  и  исхудавшаго  челов-^ка,  доведен- 
наго  до  этого  бол-Ьзнью".  Особенно  это  у  д-Ьтей.  Они  вы- 
глядятъ,  какъ  маленьк1е  старики. 

Аргентумг,  подобно  Аурумд,  глубоко  д-Ь^йствуетъ  на  ду- 
шевное настроен1е.  Какъ  и  Аурумъ,  оно  также  одно  изъ 
хорошихъ  средствъ  при  ипохондр1и.  Симптомы  зд-Ьсь  такъ 
многочисленны,  что  можно  только  указать  на  это.  Упомяну 
только  о  бол-Ье  выдающихся  и  особенныхъ  симптомахъ,  ко- 
торые были  нер-Ьдко  удостов-^рены.  „При  смотр-Ьнхи  на  вы- 
сокое здан1е  кружится  голова  и  шатаются  ноги.  Больному 
кажется,  будто  дома  на  об-Ьихъ  сторонахъ  улицы  валятся 
другъ  на  друга  и  готовы  обрушиться  на  него".  „Страхъ 
проходить  на  улиц-Ь  мимо  угловъ,  потому  что  кажется,  будто 
углы  домовъ  выдвигаются  впередъ  и  готовы  обрушиться". 
„Безотчетное  побужден1е  идти  очень  скоро,  всегда  торо- 
питься" (ЫЫит  Ндгтгст).  „Боязнь,  когда  уже  подходить  къ 
церкви  или  къ  театру;  поносъ  отъ  испуга"   (Гелъзем1умг). 

Ощущен1я  невольнаго  побужден1я,  свойственныя  Арген- 
тумъ  нитр.  и  Лилгумг,  наблюдаются  по  большей  части  при 
маточныхъ  страдан1яхъ;  поносъ  посл-Ь  волнен1Й  видимо  про- 
исходить отъ  этого  общаго  нервнаго  разстройства.  Если  бы 
показан1я  нер-Ь^дко  указывали  на  то  или  другое  изъ  назван- 
ныхъ  только  что  двухъ  средствъ,  лучше  пробовать  сначала 
растительное  средство.  Минеральныя  средства  им-^ють  во- 
обще бол'^е  длительное  и  глубокое  д'Ьйств1е  и  бол-Ье  заслу- 
живаютъ  предпочтен1я  въ  хроническихъ  случаяхъ. 

Разные  курьезные  симптомы,  свойственные  какь  этому, 
такъ  и  другимъ  средствамъ,  будутъ  находимы  въ  практике 
нечасто,  но  когда  они  им-Ь^ются,  то  являются  очень  ц-Ь^н- 
ными,  такъ  какъ  и  случаи,  когда  встр-Ь^чаются  эти  симпто- 
мы, попадаются  р'Ьдко,  нелегко  объясняются  и  нелегко  из- 
л-Ьчиваются  обычными  средствами.  У  меня  им-Ьется,  благодаря 
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такимъ  сииптомамъ,  несколько  случаевъ  весьма  блестящихъ 
изл^ченш.  могущихъ  доставить  истинное  удовольств1е,  какъ 
врачу,  такъ  и  пашенту, 

Аръентумъ  пишрик,  иногда  оказывается  наилучшимъ 
средствомъ  противъ  мигрени,  Этотъ  родъ  головной  боли 
часто  очень  мучительное  страдан1е  и  съ  трудомъ  поддается 
л'Ьчен1ю,  Особеннымъсимптомоиъ  головной  боли,  свойственной 
Л1пептумп  нишр.^  является  чувство  расшнрен1я,  чувство  будто 
голова  неном'Ьрно  увеличена,  и,  какъ  и  при  Пульсашплла 
и  44т1Сй^  ощущение  это  ослабляется,  когда  туго  обвязать  го- 
лову.  Это  чувство  расширен1я  является  также  общимъ  симпто- 
момъ;  оно  испытывается  какъ  въ  отд-кльныхъ  частяхъ,  такъ 
и  во  всемъ  т'Ьл'Ь;  иными  оно  опредйляется  какъ  чувство 
переполнения  (Запылюсь  шппокаст.}.  Ощущение  это  бываетъ 
и  при  другихъ  средствахъ,  но  при  Ар1ентумп  оно  очень 
выдается. 

Аргентумв  нитрикумв  свойственно  сильное  юловокру- 
жеиге,  которое  часто  сопутствуется  жужжантемъ  въ  ушахъ, 
общей  слабостью  и  дрожан1емъ.  Невозможность  ходить  съ 
закрытыми  глазами;  смотрЪню  на  высок1я  эдан1Я  вызываетъ 
головокружеше*  Эти  симптомы  напоминаготъ  Гельяймит, 
Обоимъ  этимъ  средствамъ  свойственно  сильное  головокру- 
жен1е,  чувство  сильнаго  дрожантя  при  общей  слабости, 
действительная  дрожь;  оба  же  эти  средства  найдены  были 
полезными  при  двигательной  атакс1и,  Я  отдалъ  бы,  при  рав- 
ныхъ  прочихъ  услов1яхъ  предпочтен1е  Гелы('мгшу  въ  св%жихъ 
случаяхъ,  въ  начале  бол-Ьэни,  а  Аргент^/мъ  нитрин*  въ  бол^ке 
давнихъ.  Но,  разум-Ьется,  все  таки  нужно  руководиться  при 
выборе  ихъ  общими  диагностическими  показаниями. 

При  глазныхъ  поражен1яхъ  Лр^еитум^  одно  изъ  самыхъ 
цЪнныхъ  у  насъ  средствъ.  АНеп  и  ЫогЮп  пишутъ  на  этотъ 
счетъ  следующее:  „Наибольшую  услугу*  какую  им-Ьемъ  мы 
отъ  Арштгумп  нитрикульп,  это  при  гнойномъ  воспалении 
глазъ*  Им%я  много  случаевъ  въ  двухъ  госпиталяхъ  и  въ 
частной  практике,  мы  не  потеряли  ни  одного  глаза  отъ  этой 
6ол%зни,  причемъ  Л'йчен1е  велось  внутренними  средствами,  въ 
больший ств"^  случаевъ  посредство мъ  Ар1ентпум^  нитрпкумп  въ 
высокихъ  д'Ьлен1яхъ.  Мы  им-Ьли  случаи,  гд-Ь  подъ  вл1ян1емъ 
Ар^ентум^  питрпкум^  внутрь  быстро  проходили  воспален1я 
съ  очень  сильнымъ  отекомъ.  ущемленными  сосудами,  весьма 
обильнымъ  гнойнымъ  выд%лен1емъ,  даже  роговицы  заметно 
уже  мутнЪли  и  начинали  изъязвляться.  Обильное  гнойное 
выд%лен1е,  опухан1е    в-Ькъ  отъ  гнойныхъ  скоплен1й    и  отеки 
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соединительной  оболочки  в'Ькъ  являются  показан1ями  для 
этого  средства"  (Аписб,  Русъ),  Поздн-Ье  Ног1оп  пишетъ:  „Я 
считаю,  что  прижиган1е  посредствомъ  Аргентумъ  не  нужно, 
исключая  гонорройную  форму  гнойнаго  конъюнктивита". 
Такое  заявлен1е  говорить  о  злоупотреблен1и  этимъ  сред- 
ствомъ  въ практик-Ь  старой  школы.  „При  воспалеши  глазъ  у 
новорожденныхъ  я  очень  часто  вид-Ьлъ  лучш1е  результаты 
отъ  Меркур.  солюбил,у  особенно  когда  при  открыван1и  глазъ 
изливается  обильное  гнойное  выд'Ь»лен1е.  При  воспален1и 
в'^къ  (блефарит-^)  Графитъ  и  Стафтагргя  чаще  оказывали 
мн-Ь  лучшую  услугу,  ч4мъ  Аргентумъ  нитрикумз*^^  хотя  дру- 
пе  быть  можетъ  и  не  придутъ  къ  такому  заключен1ю,  такъ 
какъ  и  при  глазныхъ  поражен1яхъ  необходимо  изсл-Ьдовать 
и  брать  во  вниман1е  показан1я  во  всей  ихъ  совокупности. 
Спещалисты  склонны  упускать  это  изъ  виду  и  ограничи- 
ваются лишь  м-^стнымъ  л'Ь»чен1емъ,  тогда  какъ  общее  л-^че- 
ше  было  бы  несравненно  лучше.  Симптомъ:  „Красный  и 
болящ1й  кончикъ  языка,  сосочки  нагруб'Ь»вш1е  и  выд-Ьляю- 
щ1еся" — приводилъ  къ  изл'Ьчен1ю  во  многихъ  разнаго  рода 
случаяхъ.  Почти  так1е  же  весьма  ц-Ьнные  симптомы  со 
стороны  пищеварительныхъ  органовъ, — наприм'Ьръ:  „неуто- 
лимое желан1е  сахара;  желудочныя  нарушен1я  по  большей 
части  сопровождаются  отрыжкой;  отрыжка  посл'Ь  каждой 
-^ды,  желудокъ  какъ  будто  распираетса  газами;  мучительныя 
отрыжки;  газы  отходятъ  съ  большимъ  шумомъ  и  силою". 
Все  это  характерные  признаки  и  н'Ьтъ  соми'^тя,  что  Аргеп- 
тумз  нер'Ьдко  бываетъ  показанъ  тамъ,  гд"!)  по  принятому 
обыкновен1ю  даютъ  6оп^>е  изв-Ьстные  Карбо  вегет.,  Хину 
или  ЛикопоЫумз.  Несварен1я  (диспепс1я),  желудочныя  боли 
(гастралпя)  и  даже  желудочныя  язвы  иногда  находили  себ'Ь 
могучее  средство  въ  Аргептумть,  равно  какъ  оно  приносило 
большую  пользу  въ  случаяхъ  весьма  упорныхъ  поносовъ 
разнаго  рода. 

„Зеленая  слизь  въ  род-Ь»  рубленнаго  шпината**. 

„Испражнен1я  д-Ьлаются  зелеными,  когда  постоять". 

„Испражнен1Я,  отходящ1я  съ  сильнымъ  шумомъ**. 

„Испражнен1я  съ  комками  красноватой  или  зеленой 
слизи,  или  эпител1альной  оболочки".  „При  стул-Ь  отхожде- 
ше  обильныхъ  в'Ьтровъ". 

Есть  и  друпя  средства,  им'Ьющ1я  въ  зам-Ь^тной  степени 
н-^которые  изъ  этихъ  симптомовъ, — таковы:  Калькареа  фос- 
форика.  Она  тоже  им-Ьетъ  клочковатый  стулъ  съ  обильны- 
ми шумными  в-Ьтрами,  и  также  изв-Ьстно    хорошо,    что    оба 
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эти  средства  весьма  ц'Ьнны  при  мозговой  водянк-Ь*  являющей- 
ся всл'Ьдстн1и  длительнаго  истощен  1я  посл-Ь  упорныхъ  СЛУ' 
чаевъ  кишечнаго  воспален1я  (энтеро-колита).  Калькореа 
фосфор,  хороша,  когда  развит1е  костей  идетъ  вяло,  роднички 
широко  открыты,  а  головка  всегда  зъ  испарин'Ь,  При  Коль- 
нареа  только  ребенокъ  любитъ  сосать  мясо,  ветчину  и  т.  п., 
при  Лр%ентум^-же — сахаръ  и  сладкое.  При  обоихъ  средствахъ 
характерно  сильное  истощен1е,  ребенокъ  выглядитъ  стар- 
чески и  сморщеннымъ,  и  иногда  придется  тщательно  инди- 
видуализировать при  выборе  лучшаго  изъ  нихъ  средства. 

Лргетпум?^  иишрикумъ  им-кетъ  свое  м-Ьсто  и  при  гор- 
лоныхъ  поражешяхъ.  Въ  з-Ьв-Ь  накопляется  густая,  вязкая 
слизь,  заставляющая  отхаркивать  ее  и  причиняющая  легкую 
глухоту.  Садн%н}е,  болезненность,  царапан1е  въ  глотк*^,  по- 
эывающее  на  кашель  и  къ  отхаркиванью.  Чувство  колючки 
въ  го  р  л  %  ( Пит]  и  (щг(  д.,  I  'еп  ар  ъ  еул  ьф . ,  Дол  ихосп ) ,  б  о  р  о  д  а  в  ч  а  - 
ТУЯ  разращен1Я.  Все  его  можетъ  распространяться  внизъ, 
на  гортань,  особенно  у  п^вцовъ,  священ  ни  ковъ,  адвокатовъ, 
которымъ  приходится  помногу  говорить.  Зд'Ьсь  Ар^ентумв 
показанъ  вдвойне. 

Если  мы  перейдемъ  теперь  къ  спин'^  и  конечностямъ, 
то  Аргент1^мп  опять  находитъ  свою  область  прия-Ьнен1я. 
„Боль  въ  крестц-е,  облегчающаяся  при  стоян1и  или  ходьбй, 
но  усиливающаяся  при  вставанш  изъ  сидячаго  лоложенхя'', — 
часто  встр'^чается  въ  практик-Ь.  Все  это  часто  устраняется 
Сульфуром^  или  Катат^^ом^,  но  помните  также  Аргеишцмъ 
питрипумъ.  Если  въ  жалобахъ  на  спину  мы  находимъ  раз- 
битость {Кили  трбогшиумг),  и  при  этомъ  он'Ьм'Ьн1е  въ  верх- 
нихъ  и  нижнихъ  конечностяхъ,  особенно  въ  икрахъ,  или 
осложнен [е  еще  головокружен1емъ  и  дрожан1емъ  конечностей, 
то  можно  быть  ув-Ьреннымъ,  что  Аргеитумъ  птпринулш  ока- 
жетъ  намъ  пользу. 

При  параличе  ногь  (параллепи)  отъ  ослабляющихъ 
причинъ  или  посл^^днфтеритномъ  паралич!  мы  можемъ 
найти  Лргемтум^  показаннымъ.  Также  при  эпилепс1и  или 
судорогахъ;  въ  первомъ  случае  (^эпилепс1я)  характернымъ 
симптомомъ  можетъ  служить  расширенге  зрачковъ  за 
н-Ьсколько  часовъ  или  дней  предъ  припадкомъ;  при  судо- 
рогахъ-же  имъ  предшествуетъ  и-Ькоторое  время  сильное 
безпокойство. 


Такое-же   безпокойство 
Купрцмд  метал. 


между    приступами    им^етъ 
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Наконецъ,  при  злоупотреблен1и  Аргентумв  иитрикумь, 
особенно  на  слизистыхъ  оболочкахъ,  наилучшимъ  противо- 
яд1емъ  будетъ  Натрумб  мургатик. 


Рука    и   ея    значен1е   для    распознаванЕя 
общихъ  забол-Ьван1й. 

2)-ра  Эдбарда  ^двка  *^. 

Въ  т-^хъ  р-Ьдкихъ  случаяхъ,  когда  помощь  европей- 
скаго  врача  требуется  для  кого  либо  изъ  женскихъ  членовъ 
знатной  магометанской  семьи,  единственная  часть  т%ла 
больной,  которую  дозволяется  вид-Ьть  врачу,  это — т^ука, 
которую  ему  просовываютъ  черезъ  маленькое  отверст1е  въ 
занав-Ь^ск-^.  Но  возможно  ли,  скажутъ,  ставить  сколько 
нибудь  ц-^нный    д1агнозъ  на    основан1И    изсл'Ьдован1я    руки? 

Въ  своемъ  доклад-Ь  я  хот-Ьлъ  обратить  вниман1е  на 
чрезвычайную  важность  для  общей  патолопи  и  терап1и  т%хъ 
св'^д'Ьн1Й,  которыя  можно  ирхобр-Ьсти  при  тщательномъ 
изучен1и  ОДНОЙ  только  руки.  Что  уже  одно  прикосновен1е 
къ  рук^  можетъ  намъ  многое  сообщить  относительно  за- 
НЯТ1Я,  здоровья,  привычекъ  и  характера  даннаго  человека, 
этого  никто  не  будетъ  отрицать.  Какъ  характерно  кр-Ьпкое 
и  сердечное  пожат1е  сильнаго,  здороваго  т-Ьломъ  и  духомъ 
мужчины!  Если  рука  жестка  и  кр'Ьпка,  то  мы  говоримъ,  что 
это  челов-Ь^къ,  добывающ1й  себ"!)  средства  къ  жизни  мускуль- 
нымъ  трудомъ  или  по  крайней  м'Ьр'Ь  занимающ1йся  имъ  въ 
часы  досуга.  Если  ладонь  мозолиста,  а  рукопожат1е  слабо, 
то  мы  думаемъ  о  склеродерм-Ь  всл4дств1е  отравлен1я 
мышьякомъ  или  о  другой  форм"!)  гиперкератоза  (омозол'1>шя). 
У  раковыхъ  больныхъ,  а  также  страдающихъ  паралитиче- 
скимъ  слабоум1емъ,  рука  бываетъ  обыкновенно  суха.  Если 
она  суха  и  покрыта  отрубовидными  чешуйками,  то  мы 
можемъ  предположить  сахарную  бол-Ьзнь;  если  она 
горяча,  суха  и  истощена, — передъ  нами  встаетъ  кар- 
тина прогрессивнаго  туберкулеза. —  Если  одна  рука  обык- 
новенно    бываетъ     горяча,     а    другая    напротивъ    холодна. 


*)  Докладъ,  читанный  въ  Британскомъ  гомеопатичсскомъ  О-в*, 
3  февр.  1898  г.  Изложено  по  реценз1и  въ  АПг.  Ьотосор.  ХеНипе, 
В.  148,  №№  11-14.  И,  Л. 


то  можно  предположить  подключичную  аневризму,  или  же 
зд'Ьсь  можетъ  играть  роль  подагра,  или  отравлен1е  свинцомъ. 
Если  подошвы  не  только  горячи,  но  и  клейки  на  ощупь, 
то  можно  предположить  возбуждение  или  гипергидрозисъ 
(уснленпое  отд%лен1е  пота),  если  конечно  это  не  вызвано 
продолжительной  ходьбой. — Холодная  и  сухая  рука  можетъ 
указывать  на  голодание,  малокровие,  слабость  кровообра- 
[цен1я  или  на  одну  изъ  разнообразныхъ  формъ  сосудодви- 
гательной  атакс1И.  При  мнксэдемЪ  рука  бываеть  холодна, 
шероховата  и  опухши.  Если  она  холодна  н  клейка,  то  мы 
можемъ  подумать  объ  истерж,  днспепсги.  изв^стныхъ  фор- 
махъ  душевнаго  угнетенгя  или  же  о  вп1ЯН1и  н'Ькоторыхъ 
нервныхъ  ядовъ,  какъ  чай»  табакъ  и    проч. 


Цвптъ  !1  форма  руки, 

Р4дко  кто  избираетъ  себ'Ь  занятге,  обращая  вниман1е 
на  форму  своихъ  пальцевъ,  наоборотъ,  изв^стныя  занят1я 
вл1яютъ  бол-^е  или  мен'Ье  р'Ьако  на  форму  руки.  Такъ 
художники  им^Ьютъ  обыкновенно  длинные,  тонк1е  и  подвижные 
пальцы,  музыканты  чувствительны  я  руки.  Мы  можемъ  ожи- 
дать найти  мозоли  на  концахъ  пальцевъ  л-Ьвой  руки  у 
скрипачей  и  на  вс^хъ  пальцахъ  у  арфистовъ;  золотобиты 
им-^ютъ  толстую  правую  руку  съ  сильнораэвитой  мускула- 
турой^  у  писцовъ  часто  бываетъ  мозоль  на  маленькомъ 
пальц-к  правой  руки,  а  также  ямка  на  свободномъ  конц'Ь 
средняго  пальца;  мягк1я  части  на  л^вомъ  указательномъ 
пальц-Ь  бываютъ  исколоты  у  швей:  фотографы  им-Ьютъ 
типичныя  пятна  отъ  пирогалловой  кислоты;  у  токарей  и 
м-Ьдниковъ  бываютъ  уплощенныя  верхушки  пальцевъ,  осо- 
бенно большого  и  указательнаго  л^вой  руки;  для  штука- 
туровъ  характерны  мозоли  на  большомъ  и  указательномъ 
пальцахъ  л-Ьвой  руки,  что  происходитъ  отъ  давлен1я  лопа- 
точки, которой  они  бросаютъ  штукатурку,— Кучера  им^ютъ 
всегда  мозоли  на  правой  рук-Ь  отъ  кнута  и  на  боковыхъ 
поверхностяхъ  пальцевъ  л%вой   руки  отъ  трен1я  воэжей. 

Изучая  тщательно  руку,  мы  часто  можемъ  найти 
прекрасныя  указания  относительно  старыхъ,  эакорен-Ьлыхъ 
ггривычекъ,  Такъ  мы  можемъ  заключить*  что  данный  чело- 
в^къ  предается  чрезмерному  курен1ю  сигаръ,  если,  при 
выраженномъ  дрожании  рукъ,  мы  видимъ  у  него  концы 
пальцевъ,  особенно  лЪвой  руки,  окрашенными  въ  желтый 
цв-ктъ;    употребление  же    мышьяка,    какъ    косметика,    и  но- 
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шен1е  трости, — дв-Ь  вещи,  конечно,  далеко  разнящ1яся, — 
являются  причинами,  ведущими  къ  утолщен1Ю  кожи  ладоней. 

Б'Ьлыя  руки  свид-Ьтельствуютъ  о  знатности  проис- 
хожден1Я  и  л4ни,  чрезвычайно  б'Ьлыя  руки  показываютъ, 
что, — за  исключен1емъ  другихъ  причинъ, — артер!и  им^ютъ 
незначительный  объемъ  или  слабыя  ст-Ь^нки.  Это  же  свой- 
ство можно,  кром'Ь  того,  отнести  на  счетъ  слабаго  отло- 
жен1я  пигмента  или  же  оно  можетъ  зависать  отъ  недоста- 
точнаго  притока  артерхальной  крови,  въ  количественномъ 
или  въ  качественномъ  отношен1и  (напр.  слишкомъ  бедной 
красными  кровяными  шариками,  какъ  при  малокров1и).  Это 
будетъ  указывать  намъ  на  возможность  анем1и  или  рако- 
ваго  худосоч1я,  или  отравлен1я  чаемъ,  табакомъ,  клоачными 
газами  или  же  иногда  неорганическими  ядами  (свинцомъ, 
мышьякомъ,  ртутью). — Кожа  мягкаго,  тонкаго,  шелковистаго 
характера  признакъ  атроф1и,  въ  особенности  въ  связи  съ 
недостаткомъ  кожнаго  сала  (а81еа1о818),  свид-Ьтельствуеть, — 
если  больной  не  въ  пожиломъ  возраст-Ь,  когда  подобное 
строен1е  кожи  представляетъ  нормальное  явлен1е, — о  суще- 
ствован1и  неврита  или  о  поврежден1и  нервовъ  или  же 
иногда  о  существован1и  вазомоторнаго  разстройства. 

Опухшая,  восковидная  рука,  на  которой  при  давлен1и 
остаются  ямки,  если  это  наблюдается  на  об-Ьихъ  рукахъ, 
говоритъ  за  значительное  развит1е  воспален1я  почекъ;  на- 
противъ,  односторонн1й  отекъ  можетъ  говорить  за  аневризму 
подмышечной  артер1и,  опухоль  железъ  или  ушибъ.  Опухаше 
рукъ  съ  обрюзгшимъ  лицомъ  можетъ  указывать  на  алко- 
голизмъ.  Тёмнокрасный  цв'1>тъ,  особенно  въ  жаркую  погоду 
можетъ  указывать  на  недостаточное  окислен1е  крови,  или 
же  на  недостаточное  питан1е,  цынгу,  или  вазомоторную 
атакс1ю,  какъ  это  мы  наблюдаемъ  при  н'Ькоторыхъ  раз- 
стройствахъ,  обусловливающихъ  м'Ьстную  асфикс1ю.  Если 
эта  окраска  комбинируется  съ  утолщен1емъ  верхушекъ  паль- 
цевъ,  то  позволительно  подумать  о  недостаточности  сердеч- 
ныхъ  клапановъ,  какъ  это  наблюдается  напр.  при  бол-Ьзни 
Мапе  (легочная  гипертрофическая  остео-артропат1я). 

Пурпурныя  пятна  на  кож-Ь  рукъ  наблюдаются  при 
весьма  различныхъ  разстройствахъ.  Если  врачъ  будетъ 
позванъ  къ  больному,  находящемуся  въ  совершенно  без- 
сознательномъ  состоян1И,  то  присутств1е  этихъ  пятенъ 
можетъ  представлять  весьма  ц'Ьнный  элементъ  для  д1агноза 
въ  столь  тяжеломъ  случа-Ь».  Если  онъ  колеблется  между 
комой  д1абетика    и    урем1ей    (всл'1>дств1е    нефрита),    то  при- 
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сутств1е  желтыжь  лятенъ  на  тыл1  руки  будетъ  говорить 
въ  пользу  Д1абетар  а  темнокрасныхъ,  напротивъ,  за  урем1ю. 

Петех1и  (кровяныя  пятна)  на  тыл-Ь  руки  могутъ  зави- 
сать отъ  укуса  мухъ,  старости,  цынги,  рахита,  гонореи^  си- 
филиса, оспы,  скарлатины,  септнцем1и  (гнилокровия),  злока- 
чественнаго  эндокардита,  п1эМ1И  {гноекров1я),  желтухи,  рака, 
тиФа,  кори,  альбуминур1И  и  болЪзии  Годкина.  (Этотъ  перечень 
представляетъ  пеструю  картину  и  для  различен1я  отд^льныхъ 
болезней  им-Ьетъ  большое  зиачен1е  еще  форма  пятенъ), 

Петех1и  могутъ  вызывать  н'Ькоторые  яды,  какъ  Хи- 
нинъ,  Ртуть,  Белладонна  и  въ  особенности  1одъ  и  Фосфоръ. 
Нйкоторыя  петек1альныя  высыли,  приписываемыя  сифилису, 
зависятъ  несомненно  отъ  1одистаго  кал)я. 

Пурпура  сопровождаетъ  н-Ькоторыя  неврозы;  такъ,  она 
наблюдается  при  Виттовой  пляскЪ  и  ревматизм'^,  но  въ 
особенности  при  бол-^зняхъ  спинного  мозга,  какъ  двига- 
тельная атакс1Я  (сухотка  спиннаго  мозга)  и  связанныя  съ 
нею  разстройстЬа. 

Все  это  говоритъ  за  то,  что  многообразные  формы 
неврозовъ  (и  невритовъ)  часто  сопровождаются  парезомъ 
сосудодвигательныхъ  нерэовъ  съ  посл'Ьдующимъ  выхож- 
ден1емъ  изъ  сосудовъ  продуктовъ  крови;  посл'Ьди1е  могутъ 
измениться  по  своему  составу  и  претерпеть  превращен1е, 
вследствие  присутствия  болезнетворныхъ  веществъ. 

Если  мы  встречаемъ  экхимозы  (крупные  кровоподтеки) 
у  ребенка,  то  мы  можемъ  подумать  о  возвратной  пурпуре 
(ригрига  гесиггепз)  проф,  Геноха;  теперь  известенъ  также  со- 
прождающ1йся  лихорадкою  пурпурный  отекъ  (оедегпа  ригригеа). 

Друпя  болезни  детскаго  возраста — эпидемическая  ге- 
могло6инур1я  или  болезнь  Винкеля,  при  которой  находили 
иногда  увеличен1е  селезенки,  тогда  какъ  друпе  случаи 
сопровождаются  острымъ  жирнымъ  перерожден1емъ  внут- 
реннихъ  органовъ,  какъ  напр,  болезнь  Буля. 

Много  летъ  тому  назадъ  Гревсъ  (Сгауек),  изъ  Дублина, 
обратилъ  вниман1е  на  то,  что  пурпура  у  детей  склонна 
сопровождаться  поносомъ;  это  явлен1е  теперь  почти  исклю- 
тельно  приписываютъ  бактер1ямъ. 

Если  пурпура  появляется  у  девушки,  то  мы  имеемъ 
дело,  по  всей  вероятности,  съ  анпо-невротическимъ  отекомъ 
или  болезнью  Верльгофа  (ригрига  НаепюггЬад^са).  Эта  6о- 
лйзнь  можетъ  иногда  привести  къ  печальному  исходу  въ 
24  часа, — случаи,  обозначаемыя  какъ  ригрига  {и1т1пап5 
(молниеносная  пурпура). 


220       РУКА  и   ЕЯ    ЗНАЧЕН1Е  ДЛЯ    РАСПОЗН.    ОБЩ.    ЗАБОЛ.        №    7 9. 

Экхимозы  легко  образуются  на  рукахъ  у  „гемофи- 
ликовъ"  (страдающихъ  кровотечен1ями);  это  бол'Ьзнь  почти 
исключительно  насл-Ь^дственная. 

Если  петех1и  связаны  съ  крапивною  сыпью  (ригрига 
игИсапз), — при  чемъ  бываютъ  также  суставной  ревматизмъ, 
скудная,  содержащая  б-^локъ  моча  и  высокая  температура, — 
то  мы  можемъ  им-Ь^ть  д-^ло  съ  бол-Ь^знью  Шенлейна 
(ЗсЬбп1е1п) — реИо818  гЬеитаИса.  Она  наблюдается  преиму- 
юественно  у  мужчинъ,  въ  возраст-^  20 — 30  л.  Век  эти 
формы  пурпуры  у  взрослыхъ  часто  сопровождаются  артритомъ. 

Прозрачные  ногти  даютъ  намъ  возможность  удобно 
наблюдать  состоян1е  кровообращен1я,  особенно  перифери- 
ческаго  (апает1а,  ЬурегуепозИаз).  При  этомъ  надо  обра- 
щать вниман1е  на  б1ен1е  капилляровъ. 

Больш1я,  темныя  пятна,  круглой  или  овальной  формы, 
нев-Ьрно  называемыя  „ксантомой"  (желтушными  пятнами), 
П0ЯВЛЯЮЩ1ЯСЯ  на  рукахъ,  лиц-^  и  затылк-Ь,  принадлежать 
къ  форм-Ь  лентиго  (1еп11до),  веснушкамъ.  На  верхнихъ 
в-^кахъ  они  соотв-Ьтствуготъ  ходу  въ  кож-Ь»  нервовъ  круго- 
выхъ  мышцъ  глаза.  Эти  пигментныя  изм'Ьнен1я  при  ревма- 
тоидномъ  артрит-Ь  были  описаны  авторомъ  уже  17  л-^тъ 
тому  назадъ. 

Бурыя,  не  исчезающ1я  при  давлен1и  пятна  на  тыл-Ь 
руки  наблюдаются  въ  поздн'1>йш1е  пер10ды  н-^которыхъ  забо- 
л'Ь»ван1Й  крови,  а  именно  при  скорбут'Ь  у  взрослыхъ,  при 
сифилис!),  костной  подагр-!),  туберкулез*!,  и  рак-!»,  и  нахо- 
дятся въ  связи  съ  процессомъ  нагноен1я. — Это  также  симп- 
томъ  отравлен1я  мышьякомъ  и  Аддисоновой  бол-Ьзни.  Бурыя 
пигментныя  пятна  авторъ  наблюдалъ  также  при  проказе, 
въ  Норвепи. 

Какъ  бы  ни  были  руки  6^>пы,  въ  первой  стад1и  рев- 
матической подагры  он-!.  д-Ьлаются  обыкновенно  крсгсными, 
а  позже  легко  принимаютъ  бурую  окраску. — При  атроф1и 
кожи  окраска  ея  обыкновенно  темн4етъ;  даже  сильная 
блондинка  можетъ  при  этомъ  постепенно  сд'Ьлаться  такой 
же  темной,  какъ  аз1атка. 

Болотная  лихорадка  вызываетъ  характерное  изм'Ьнен1е 
въ  окраск-Ь  ногтей.  Характерный  аспидно-сЬ.рый  цв-Ьтъ 
ногтей  передъ  ознобомъ,  усиливающ1йся  во  время  озноба  и 
достигающ1й  своей  высшей  степени  въ  средине  пер10да 
жара,  поел-!)  чего  онъ  снова  понемногу  пропадаетъ,  является, 
по  Буассону  (французск1й  военный  врачъ),  патогномони- 
ческимъ  для  лихорадочнаго  припадка. 


Б^лыя  пятна  на  ногтяхъ  месомн-Ьнио  часто  зависятъ 
отъ  мЪстныхъ  поврежден1Й,  но  это  далеко  не  ихъ  един- 
ственная причина.  Дважды  авторъ  вид%лъ  поперечныя  пятна 
на  ногтяхъ  у  одного  ученаго,  одновременно  съ  нарывомъ 
роговой  оболочки* 

Утверждаютъ,  что  ломк1е  ногти — явление,  сопровож- 
дающее сахарную  бол'Ьзнь;  фактъ  тотъ,  что  страдающ1е 
сахарной  болезнью  (гликозуршй)  им'Ьютъ  склонность  къ 
невритамъ,  а  всякая  форма  неврита,  отъ  подагры  до  бери- 
бери,  можетъ  обусловить  ломкость  ногтей.  По  этой  причине 
ногти  старыхъ  подагриковъ  такъ  часто  бываютъ  въ  полос- 
кахъ  (бороздкахъ)  или  слоисты.  Это  не  потому,  что  эти 
лица  страдаютъ  подагрой,  а  потому,  что  подагрики  такъ 
сильно  склонны  къ  заболЪванш  множественнымъ  невритомъ. 
Ногти  челов^»кообразныхъ  обезьянъ  бываютъ  отъ  природы 
съ  продольными  полосками.  При  н^которыхъ  инфекц1онныхъ 
бол'кзняхъ,  а  также  при  зобЪ  и  подагр'Ь»  ногти  бываютъ 
ребристы,  а  иногда  слоисты.  Д'Ьти  подагрическихъ  роди- 
телей, которые  часто  страдаютъ  также  гемофилией,  им%ютъ 
также  склонность  грызть  ногти.  У  нихъ  преобладаетъ  нерв- 
ный характеръ;  авторъ  нашелъ  также,  что  ихъ  пальцы  не 
раздражительны,  почему  они  ихъ  и  грызутъ,  но  д*Ьлаютъ 
они  это  потому,  что    сами  раздражительны- 

Поперечная  исчерченность  ногтей  означаетъ  продол- 
жительное полное  прекращен1е  развит1я  этого  кожнаго  ор- 
гана. Это  наблюдается  при  острыхъ  лихорадкахъ,  особенно 
сопровождающихся  шелушен1емъ  кожи,  какъ  напр.  при 
скарлатин-Ь, 


Роеть  погтег1 


I 


Бо  (Веаи)  считаетъ»  что  ногти  руки  обыкновенно  вы- 
ростаютъ  за  неделю  на  1  миллиметръ:  поэтому  ногти, 
достигающее  эъ  среднемъ  длины  15  миллиметровъ,  требу- 
ютъ  для  этого  роста  105  дней.  Дюфуръ  [ОиГоиг)  даетъ 
для  этого  121^138  дней. 

Въ  д-Ьйствительности  скорость  роста  ногтей  весьма 
различна,  смотря  по  возрасту  и  индивидуальности, 

Зам-Ьчателенъ  фактъ,  что,  при  сопоставленш  различ- 
ныхъ  лицъ^  у  одного  чахоточнаго,  имЪвшаго  во  время  на- 
блюден1Я  сильный  приступъ  кровохарканья,  зам'Ьчался  какъ 
разъ  самый  быстрый  ростъ  и  возстановлен1е  потеряннаго 
раньше  ногтя* 
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Ростъ  ногтей  можетъ  служить  намъ  хорошимъ  рас- 
познавательнымъ  средствомъ  между  истиннымъ  (централь- 
нымъ)  параличемъ  и  разнообразными  ложными  параличами 
истерическаго  происхожден1я,  которые  такъ  похожи  на 
настоящ1е,  что  часто  могутъ  быть  см-^шиваемы  съ  ними. 
А  именно,  въ  то  время  какъ  ростъ  ногтей  при  большей 
части  центральныхъ  параличей  претерп'1)Ваетъ  изм'Ьнен1я, 
подъ  вл1ян1емъ  истер1И  этого  не  бываетъ. 

Ногти  на  рукахъ  страдають  при  сифилисе,  разруша- 
ются отъ  пемфигуса  новорожденныхъ,  при  чемъ  однако 
мякоть  остается  неповрежденной;  при  проказ-Ь  же,  всл-Ь^д- 
ств1е  невротрофическихъ  изм'Ьнен1й,  пропадаютъ  не  только 
ногти,  но  въ  большей  или  меньшей  степени  и  самые 
пальцы. — Но  даже  когда  бываетъ  совершенно  разрушено 
ногтевое  ложе  (таШх),  ноготь  все  таки  можетъ  снова 
отрости. 

Тульп1усъ  приводитъ  прим'Ьры  образован1я  ногтя  на 
первой  фаланг-Ь»,  посл-Ь  удален1я  второй  и  третьей. 

(Окоичанге    слгъдуетъ). 


Необъяснимый  случай  смерти. 

Однажды  рано  утромъ  пригласили  меня  къ  больному 
мальчику,  п^тъ  10. 

Изъ  распросовъ  окружающихъ  я  узналъ  сл-Ьдующее: 

Вчера  онъ  былъ  совершенно  здоровъ,  пилъ,  ^пъ  и 
игралъ,  какъ  здоровый.  Легъ  спать  тоже  здоровымъ,  не  вну- 
шивъ  никакихъ  подозр'1)Н1й  къ  чему  нибудь  худшему. 

Вдругъ,  около  2-хъ  час.  ночи,  его  сразу  (безъ  тошноты) 
сильно  вырвало  и  вскор"!)  прослабило,  посл-Ь  чего  онъ  впалъ 
въ  безпамятство,  изъ  котораго  не  выходилъ  уже  до  самой 
смерти.  Ни  рвоты,  ни  поноса  боп^^  не  повторялось. 

Я  засталъ  его  уже  въ  предсмертной  агон1и:  тяжелое 
стерторозное  дыхан1е  слышалось  еще  издали,  зрачки  были 
сильно  расширены,  взглядъ  блуждающ1й,  безумный,  1" — нор- 
мальна, сердце  билось  учащенно,  но  ослабленно.  Онъ  ничегх) 
не  понималъ,  невидимому  не  слыталъ  и  не  испытывалъ  ни- 
какой боли  при  щипкахъ  и  уколахъ.  Глотать  тоже  не  могъ. 
Однимъ  словомъ  вс!)  симптомы  раздражен1я  мозга  или  его 
оболочки  были  на  лицо.  Крупный  холодный  потъ  покрывалъ 
въ  изобил1и  лобъ  и  грудь.  Черезъ   'Д  часа  онъ  тихо  умеръ. 
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Меня  крайне  заинтересовала  эта  загадочная  смерть. 
Что  за  причина  ея? 

1) — Интоксикащя  должна  быть  исключена,  такъ  какъ 
онъ  наканун-Ь  употреблялъ  пищу  ту-же,  что  и  вся  осталь- 
ная семья,  состоящая  изъ  трехъ  взрослыхъ  и  двоихъ  д-Ьтей. 
Да  и  симптомовъ  отравлешя  не  было  на  лицо  (боли  желуд- 
ка, кишекъ,  повторной  рвоты  съ  тянущей  тошнотой,  ожоги 
рта  и  проч.). 

2)  Травма  не  подтвердилась  ни  анамнезомъ,  ни  на- 
ружнымъ  осмотромъ. 

3)  Осталось  предположить  острую  форму  менингита 
(воспален1я  мозговыхъ  оболочекъ).  Правда,  внезапная  рвота 
и  испражнен1е,  потеря  сознан1я,  расширен1е  зрачковъ  и  го- 
ворятъ  за  это,  но  откуда-же  процессъ  этотъ  могъ  взяться 
безъ  всякой  видимой  причины? 

Мальчикъ  не  былъ  рахитическимъ,  не  им-^лъ  большой 
головы  и  вообще  не  проявлялъ  подозр'Ьн1Я  на  мозговыя 
бол-Ьзни.  Бол'Ьлъ  онъ  всего  6  часовъ. 

Такъ  смерть  эта  и  осталась  для  меня  1егга  1псодпиа  *). 

Врачъ  Мих,  Ржаницынз. 


Си11тто111атическ1е  д1агнозы. 

Какъ  изв'1)Стно,  въ  гомеопат1и,  для  правильнаго  прим'Ь- 
нен1я  гомеопатическихъ  средствъ,  кром-Ь  распознаван1я  сущ- 
ности забол'1>ван1я,  весьма  важна  постановка  д1агноза, 
могущаго  служить  для  выбора  подходящаго  для  даннаго 
бол-Ьзненнаго  случая  средства.  Для  этой  посл-Ьдней  ц^пи, 
для  выбора  подходящаго,  „подобнаго",  средства  (8!т11е), 
огромную  роль  играютъ  наблюдаемые  при  данномъ  забол-Ьва- 
Н1И  симптомы,  которые  и  руководятъ  нами  при  выбор-!» 
средства,  хотя-бы  патолого-анатомическая  основа  ихъ  и  была 
для  насъ  темна,  по  крайней  м'1>р'Ь  въ  огромномъ  большин- 
ств"!)  случаевъ. 


*)  Приведенный  д-ромъ  М.  А.  Ржаницынымъ  случай  несомн'Ьнно 
нрсдставляетъ  острую  форму  воспален1я  мозговыхъ  оболочекъ;  темной 
зд'Ьсь  представляется  причина,  вызвавшая  заболевай! е.  В-Ьроятн-Ье 
всего  зд'Ьсь  предположить  инфокщю,  не  усп-бвшую  проявиться  иными 
си5йитомамп,  кром'Ь  поражен1я  мозговыхъ  оболочекъ.  Ред. 
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Въ  АПд.  Нот.  ЕеНипд  (В.  148,  з.  121),  въ  статье  „8ут- 
ре1ота1о1од18сЬ  Кигеп"  (Симптоматологическое  лечен1е),  при- 
ведено изъ  одного  доклада  изв'1»стнаго  знатока  нашей  фар- 
маколопи,  проф.  Нью-1оркской  гомеопатической  медицинской 
коллепи,  д-ра  Е.  Б.  Наша,  *)  4  весьма  характерныхъ  и  по- 
учительныхъ  случая  подобной  симптоматологической  Д1агно- 
стики.  Вотъ  они: 

1.  45-л'Ь»тшй  кр-^пюй  и  хорошо  сложенный  мужчина,  съ 
темными  волосами  и  глазами,  представлялъ  сл'Ьд.  симптомы: 
Невозможность  выпустить  мочу,  не  смотря  на  частые  и  бо- 
л-Ьзненные  позывы.  Боль  и  позывы  значительно  усиливались 
при  лежаши,  особенно  на  спншь;  при  сид'Ь»н1и  выпрямившись 
значительно  легче,  пузырь  сильно  растянуть.  Больной  не 
мочился  уже  24  часа.  ВсЬ  попытки  ввести  въ  пузырь  какой 
бы  то  ни  было  катетеръ  оказались  тщетными.  Тогда  авторъ 
принялся  охотиться,  по  его  выражен1ю  за  „подобн^йшимъ" 
(81т11Итит)  по  списку  симптомовъ  Аллена.  Это  навело  его 
по  симптому  684  на  единственное  средство,  Пульсатиллу, 
им-Ьющую:  „Моча  производить  позывы  только  при  лроюант 
на  спинть  и  тогда  понуждаеть  его  мочиться,  но  при  лео/санги 
на  боку  этого  тьтъ". 

Нужно  зам-Ьтить,  что  этотъ  симптомь  составляеть 
исключен1е  вь  общемь  характер-Ь  симптомовь  Пульсатиллы, 
которая  вообще  (вь  иныхь  случаяхь)  им'Ьеть  улучгиенгс  при 
лежанги  на  спишь  и  ухудшение  при  лежа71ш  на  боку. 

Спустя  ПОЛЬ  часа  посп^  перваго  пр1ема  этого  средства 
больной  выпустиль  почти  ц'Ьлый  горшокь  мочи,  а  чрезъ 
2  часа  д-рь  Нашь  нашель  его  см-Ьщимся  и  довольнымъ, 
лежащимь  на  спин-Ь.  Что  зд-Ьсь  под'1)йствовало  это  средство, 
за  это  говорить  то  обстоятельство,  что,  спустя  м-Ьсяцъ,  съ 
больнымь  повторился  такой-же  припадокь  и  то-же  средство 
снова  очень  быстро  помогло  ему. 

На  основан1и  т-Ьхъ-же  указан1й  проф.  Нашь  прим^нялъ 
сь  большимь  усп'1)Хомь  Пульсатиллу  при  гипертроф1и  пред- 
стательной железы. 

2.  Вь  1883  г.  встр'1»тился  ему  случай  сь  такимъ 
симптомами:  Наклон  ность  часто  мочиться,  сь  чувствомъ 
жара  и  жжен1я  вь  мочеиспускательномь  канал-Ь,  особенно 
вь  средней  и  задней  его  части  и  именно  вь  то  время, 
когда    больной    не   мочился.    Было    испробовано    несколько 


*)  Очерки  котораго  по  клинической  фармаколог! и  печатаются  въ 
нашемъ  журнал*.  Редакг^гя. 
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средствъ,  им'Ьющихъ  жжеше  во  время  и  поел*!,  мочеиспуска- 
Н1Я,  но  безъ  всякаго  усп']Ьха.  При  подыскиван1и  средства, 
авторъ  снова  обратился  къ  списку  Аллена  и  натолкнулся 
при  симптомахъ  377  и  378  на  Стафизагр1ю,  принесшую 
быстрое  и  стойкое  улучшен1е. 

3.  30-л']Ьтняя,  худая  женщина,  съ  черными  глазами  и 
волосами,  страдала  долгое  время  сильными  бол-Ьзненными 
судоргами  въ  подошвахь,  но  только  при  ходьбгь  и  особенно 
при  тапцахь.  Она  страдала  также  уже  н-Ьсколько  л-Ьтъ  нож- 
ными потами.  Была  она  изл']Ьчена  Барита  карбоника,  кото- 
рая показана  симптомами  552  и  558    Энциклопед1и  Аллена. 

4.  60-л'1.тн1Й  мужчина,  когда-то  д']Ьятельный  и  много 
работавш1й,  постепенно  сд']Ьлался  дряхл ымъ  и  неспособнымъ 
къ  труду,  представляя  сл']Ьдующ1е  симптомы:  Онъ  чувство- 
валъ  сильную  слабость,  тугоподвижность  въ  членахъ,  осо- 
бенно въ  правыхъ  рук*!,  и  ног']Ь.  Боль  въ  правой  тазобедрен- 
нЯГобласти,  спускающаяся  въ  правую  ногу,  въ  особенности 
когда  больной  посп^  покоя  начинаетъ  двигаться;  тугопод- 
вижность до  того  значительна,  что  онъ  едва  можетъ  пере- 
ворачиваться въ  постели.  Онъ  полагаетъ,  что  онъ  парализо- 
ванъ  на  правую  сторону.  Аппетитъ  незначителенъ,  въ  желудк-Ь 
боли,  когда  онъ  по-Ьстъ  лишь  немного  больше  того,  что  ему 
полагается;  боли  эти  являются  черезъ  4 — 5  часовъ  посл4 
•Ьды. — Боли  ьъ  членахъ  знангстольно  ухудшаются  посл1ь 
всякой  тьдьк 

По  Энциклопед1и  Аллена,  симптомъ  „боли  ы*  членахъ 
ухудшаются  каждый  разъ  послть  гьды**  указываетъ  на  Индиго, 
который  и  помогъ  больному. 

и,  л. 


Свойства  мсивого  организма  и  л-кчебиыя 

средства. 

ПРЕДИСЛ0В1Е. 

«Здоровье  ость  единица,  да- 
ющая смыслъ  всЬмъ  нулямъ  этой 
жизни». 

Фоншенель. 

Безспорно  здоровье  есть  одна  изъ  главныхъ  основъ 
благосостоян1Я  каждаго  отд-кльнаго  лица,  каждой  семьи, 
ц-клаго  общества    или    народа.    Век    отправлен1я  т-Ьла,    век 


шшт 
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акты  произвольной  и  автоматической  его  д-Ьятельности, 
будучи  различными  проявлен1ями  энерпи,  присущей  нераз- 
дельному ц-клому — живому  т'^пу,  т']Ьсно  связаны  между  собой 
и  непосредственно  зависятъ  другъ  отъ  друга:  если  здоровый 
духъ    возможенъ  только    въ  здоровомъ  тёл-Ь,  то  и  обратно, 

здоровое    Т'^ПО      возможно     только      при     здоровомъ      СОСТОЯН1И 

духа.  При  столь  важномъ  значен1и  здоровья,  наука  о  немъ 
и  о  л4чен1и  бол-Ьзней,  казалось,  должна  бы  отличаться 
особою  тщательностью  своей  разработки,  какъ  въ  своихъ 
основахъ,  такъ  и  во  всЬхъ  ея  деталяхъ.  Въ  д-Ьйствитель- 
ности  же  это  далеко  не  такъ. 

Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  всЬ  экспериментальныя  науки  и 
связанныя  съ  ними  искусства  им-Ьютъ  н-Ькоторые  общ1е 
законы  или  нормы,  которыми  постоянно  и  руководствуются 
все  ученые,  техники  и  практики  въ  своихъ  работахъ.  Одна 
только  медицина  или,  лучше  сказать,  только  одна  ея  отрасль, 
и  притомъ  самая  важная — терап1Я,  наука  и  искусство* ^1:^- 
чешя  бол-Ьзней,  до  сихъ  поръ  не  им']Ьетъ  такихъ  общеприз- 
нанныхъ  акс10мъ,  которыя  были  бы  обязательны  для  каждаго 
врача  въ  его  практической  д']Ьятельности.  Что  признается 
за  несомн-Ьнное  одною  школою  врачей,  то  отвергается,  какъ 
абсурдъ,  другою  школою,  и  обратно.  Что  призуается  необ- 
ходимымъ  услов1емъ  для  усп']Ьха  л'Ьчен1я  однимъ  врачемъ, 
то  считается  безполезнымъ  и  даже  вреднымъ  другимъ. 
Н'Ьтъ  двухъ  врачей  господствующей  школы,  а  ткмъ  боп'^е 
врачей  различныхъ  школъ  или  системъ  врачеван1я,  которые 
были  бы  согласны  между  собой  относительно  средствъ  для 
л']Ьчен1я  точно  установленной  бол']Ьзни  у  одного  и  того  же 
пащента.  Очевидно,  въ  терап1и  господствующей  школы  об- 
щепризнанныхъ  началъ  не  существуетъ.  Среди  врачей  этой 
школы  встр']Ьчаются  даже  так1е,  которые  совершенно  отвер- 
гаютъ  всякую  пользу  какихъ  бы  то  не  было  л-Ькарствъ. 
Всю  терап1ю  они  сводятъ  къ  прим']Ьнен1ю  различныхъ  гип- 
еническихъ,  Д1этическихъ,  хирургическихъ,  природныхъ  и 
т.  п.  средствъ  и  м-Ьръ. 

При  такомъ  С0СТ0ЯН1И  терап1и,  больные  бываютъ  часто 
поставлены  въ  затруднительное  положен1е  относительно 
выбора  себ-Ь  врача  или  способа  п^чешя  своихъ  недуговъ, 
и  даже  попадаютъ  какъ  бы  между  двухъ  огней,  какъ  будто 
истинная  наука  врачеван1я  бол-Ьзней  можетъ  им-Ьть  два  или 
три  исключающ1я  другъ  друга  основныя  начала. 

Вникая  н-Ьсколько  глубже  въ  предметъ,  не  трудно 
вид']Ьть,  что    разноглас1е  среди    выдающихся    врачей  различ- 
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ныхъ  школъ  и  системъ  врачеван1я  основано,  главнымъ 
образомъ,  на  недоразум']Ьн1и,  и  что  какъ  въ  сужден1яхъ, 
такъ  и  въ  особенности  въ  практик-^  т']Ьхъ  и  другихъ  есть 
много  общихъ  точекъ  соприкосновен1я.  Въ  посл-^днее  время, 
въ  особенности,  накопилось  достаточно  фактовъ,  которые 
показываютъ,  что  сближен1е  и  примирен1е  врачей  различ- 
ныхъ  школъ  и  лагерей,  нын^)  столь  враждующихъ  между 
собой,  вовсе  не  такъ  далеки  отъ  насъ,  какъ  это  могло 
казаться  еще  весьма  недавно.  Наступило  время  разобраться 
въ  накопившемся  богатомъ  матер1ал'Ь  и  установить  на 
бол']Ье  или  мен']Ье  прочныхъ  началахъ  т^  общ1е  законы  или 
нормы,  которые  могли  бы  быть  приняты  за  исходные 
пункты  въ  своей  практике)  врачами  всЬхъ  школъ,  системъ 
и  лагерей. 

Если  несомн-Ьнио,  что  въ  природ'Ь  существуютъ  раз- 
личныя  бол-Ьзнетворныя  начала,  силы  или  средства,  порож- 
дающ1я  разныя  разстройства  въ  организм*!,  или  бол'Ьзни,  то 
столь  же  достов']Ьрно,  что  наряду  и  параллельно  съ  ними 
должны  существовать  и  ц'Ьлебныя  начала,  или  так1я  средства, 
которыя  обладаютъ  свойствомъ  возстановлять  здоровье,  из- 
л']Ьчивать  бол']Ьзни  потому,  что  различ1е  между  т-Ьми  и  дру- 
гими средствами  кроется  не  столько  въ  сущности  т^хъ  и 
другихъ,  сколько  въ  форм-Ь,  количестве)  или  энерпи  ихъ. 
Гд^)  св']Ьтъ — тамъ  и  т'Ьнь,  гд-Ь  ядъ — тамъ  и  л-Ькарство.  Какъ 
св']Ьтъ,  слагаясь  или  интерферируя  со  св-Ьтомъ,  можетъ 
дать  въ  результат-Ь  т'^нъ  или  ослаблен1е  св-Ьта,  такъ  всяк1й 
ядъ,  при  изв']Ьстныхъ  услов1яхъ,  можетъ  сд-Ьлаться  л-Ькар- 
ствомъ.  „Всякое  л^.карство  въ  большой  доз*!,  ядъ  и  всяюй 
ядъ  въ  малой  доз-Ь  лекарство"  (Тау1ог). 

Всл'Ьдств1е  неизв-Ьстности  причинъ  огромнаго  большин- 
ства естественныхъ  бол^.зней,  трудности  и  часто  даже 
совершенной  невозможности  устранен1я  этихъ  причинъ, 
вопросъ  о  здоровьи  большею  частью  сводится  къ  вопросу  о 
Л'^чен1и  бол-Ьзней,  большинство  которыхъ,  при  рашональной 
систем-^  врачеван1я,  гораздо  легче  изл-Ьчить,  ч^Ьмъ  преду- 
предить. 

Познан1е  свойствъ  л-Ьчебныхъ  средствъ,  равно  какъ  и 
свойствъ  больного  организма,  можетъ  быть  достигнуто  нами 
не  иначе  какъ  только  путемъ  точнаго  опыта  и  тщательнаго 
наблюден1я.  Но  при  этомъ  необходимо  постоянно  им%ть  въ 
виду,  что  наблюден1е  и  опытъ  есть  не  поверхностное,  смут- 
ное или  грубое  изсл'Ьдован1е  явлен1й,  а  напротивъ,  самое 
тщательное,  часто  съ  высшей    степени    кропотливое    и  про- 
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должительное  изучен1е  ихъ,  во  вс^хъ  фазисахъ  ихъ  развит1Я  и 
точное  опред']Ьлен1е  всЬхъ  обстоятельствъ,  сопровождающихъ 
эти  явлен1я;  причемъ,  ч']Ьмъ  тщательн-Ье  и  точн-Ье  будутъ 
произведены  наши  опыты  и  наблюден1я,  ч-^мъ  правильнее 
будутъ  истолкованы  полученные  результаты,  т^мъ  ближе 
мы  можемъ  подойти  къ  истине).  Только  на  основан1и  такихъ 
опытовъ  и  наблюден1й  можно  устанавливать  законы  всякихъ 
явлен1й,  а  въ  особенности,  въ  физ!олопи.  Поэтому  нахож- 
ден1е  этихъ  законовъ  представляетъ  собою  задачу  далеко 
не  легкую. 

За  разр'Ьшен1е  этой  трудной  и  кропотливой  задачи  по 
отношен1ю  къ  явлен1ямъ,  протекающимъ  въ  больномъ  орга- 
низм'Ь,  взялся,  сто  л-Ьтъ  тому  назадъ,  д-ръ  Самуилъ  Ганеманъ. 
Результатомъ  его  многочисленныхъ  и  многол-Ьтнихъ  надъ 
здоровыми  и  больными  опытовъ  и  наблюден1й,  св-Ьренныхъ 
съ  наблюден1ями  прежнихъ  врачей,  явилось  открыт1е  имъ 
основныхъ  законовъ  д'Ьйств1я  л-Ьчебныхъ  средствъ  на  боль- 
ной организмъ,  какъ  основныхъ  началъ  л'Ьчен1я  всЬхъ 
бол-Ьзней,  которымъ  только  можетъ  подвергнуться  живой 
организмъ.  Эти  законы  живой  органической  природы,  обни- 
мая собою  великое  множество  частныхъ  случаевъ,  какъ  век 
велик1е  законы  природы,  выражаются  зам-Ьчательно  просты- 
ми и  краткими  формулами. 

Но  какъ  ни  просты  въ  своемъ  выражен1и  эти  законы 
л'Ьчен1я,  для  открьтя  ихъ  нужно  было  обладать  далеко 
выходящими  изъ  ряда  умомъ  и  наблюдательностью,  исклю- 
чительными способностями,  знан1ями  и  зам']Ьчательнымъ 
трудолюб1емъ,  чтобы  совм'Ьстить  въ  себ*^  поразительную 
тонкость  искусснаго  наблюдателя  и  экспериментатора  съ 
усерд1емъ  неутомимаго  труженика  и  самостоятельностью 
мышлен1я  и  точностью  наведен1я  первокласснаго  ген1я. 
Въ  эпоху  Ганемана  р']Ьшен1е  этой  задачи  представляло  т'Ьмъ 
больш1я  трудности,  что  все,  казалось,  противор']Ьчило  най- 
деннымъ  имъ  законамъ — и  здравый  смыслъ  и  логика,  и 
многов']Ьковая  практика  огромнаго  большинства  прежнихъ 
врачей,  и  ожесточенное  противод'Ьйств1е  современныхъ  ему 
врачей  и  аптекарей  и  самихъ  больныхъ. 

Разсматривая  результаты  трудовъ  Ганемана  съ  чисто 
физической  точки  эр'Ьн1я,  не  трудно  вид-^ть,  что  онъ  явился 
какъ  бы  продолжателемъ  трудовъ  Ньютона,  хотя  и  въ 
совершенно  другой  области  знан1й.  Подобно  тому  какъ 
Ньютонъ,  путемъ  точнаго  наблюден1я  и  строгаго  наведен1я, 
нашелъ    основные    законы    взаимод'Ьйств1я    мертвыхъ    т-Ьлъ 
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между  собой  (законы  реакц1и  и  тяжести),  такъ  Ганеманъ, 
путемъ  также  точнаго  опыта  и  строгаго  наведен1Я,  открылъ 
основные  законы  взаимод'Ьйств1я  мертвыхъ  т-^лъ  съ  элемен- 
тами живыхъ  организмовъ,  и  трудно  сказать,  которому  изъ 
нихъ  сл'Ьдуетъ  отдать  предпочтен1е  въ  точности  своихъ  на- 
блюден1й  и  строгости  наведен1й. 

Медицина  до  Ганемана  находилась  въ  той  же  фаз^Ь 
своего  развит1я,  въ  которой  были  астроном1я  и  физика  до 
Кеплера  и  Ньютона.  Никакихъ  общихъ  законовъ,  которые 
связывали  бы  явлен1я,  происходящ1я  въ  больномъ  организм-Ь, 
со  свойствами  л-Ькарственныхъ  веществъ,  и  которыми  бы 
врачи  могли  руководствоваться  въ  своей  практике,  въ  ме- 
дицин-Ь  не  признавалось.  ВсЬ  физико-химическ1я  и  въ  осо- 
бенности физ10логическ1я  свойства  л']Ьчебныхъ  средствъ 
изучались  и  до  сихъ  поръ  изучаются  врачами  старой  школы 
весьма  поверхностно,  часто  въ  высшей  степени  грубо  и  не- 
совершенно. Изсл'Ьдован1я  этихъ  свойствъ  производились  и 
производятся  ими  главнымъ  образомъ  испытан1ями  на  боль- 
ныхъ  и  на  животныхъ,  что  никогда  не  можетъ  дать  точныхъ, 
ясныхъ  и  р']Ьшительныхъ  результатовъ.  Л'1.чен1е  же  бол-Ьзней, 
хотя  бы  и  хорошо  изученныхъ,  но  весьма  поверхностно 
изсл-Ьдованными  л-Ькарствами  можетъ  дать  только  слу- 
чайно бол-Ье  или  мен-Ье  удовлетворительные  результаты. 
При  неправильной  постановк-Ь  всего  вопроса,  познаше 
свойствъ  живого  организма  и  его  физ10логической  реакц1и 
никогда  не  могло  получить  правильнаго  осв'1.щен1я  и  было 
поэтому  весьма  несовершенно.  Не  обладая  необходимыми 
св'Ьд'^н1ями  ни  о  свойствахъ  л']Ькарственныхъ  веществъ,  ни 
о  свойствахъ  самого  организма,  очевидно,  нельзя  было  соз- 
дать никакой  науки  о  л'Ьчен1И  бол'Ьзней,  достойной  этого 
имени.  Относительно  д'1.йств1я  л-Ькарственныхъ  веществъ  на 
больной  организмъ  создавались  различныя  бол'Ье  или  мен-Ье 
ошибочныя  гипотезы  и  даже  ц'Ьлыя  системы,  хотя  истина 
проявляется  уже  у  Гиппократа  и  въ  особенности  у  Пара- 
цельса,  котораго  должно  признать  настоящимъ  предшествен- 
никомъ  Ганемана.  Вполн4  естественно,  что  непрем'Ьннымъ 
сл'Ьдств1емъ  такого  порядка  вещей  явилось,  съ  одной  сто- 
роны, недовольство  врачами  и  медициною  и  недов'1.р1е  къ 
нимъ,  а  съ  другой  стороны,  разочарован1е  и  нигилизмъ 
среди  самихъ  врачей  (Боткинъ,  Вересаевъ  и  друг.). 

Терап1я,  будучи  одною  изъ  отраслей  физ1ологическихъ 
наукъ,  въ  своей  основ-Ь,  есть  чисто  экспериментальная 
наука,    им-Ьющая    своимъ    предметомъ    изл%чен1е    больного 
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организма  посл-Ь  тщательнаго  изсл'Ьдован1я  его.  Какъ  вся- 
кая экспериментальная  наука,  она  должна  им']Ьть  своимъ 
основан1емъ  точные  опыты  и  тщательныя  наблюден1я,  кото- 
рые и  должны  служить  для  нея  единственными  источниками 
всякихъ  знан1й,  выводовъ  и  заключен1й,  а  равно  и  наивыс- 
шими авторитетами  при  р'Ьшен1и  всЬхъ  спорныхъ  и  сомни- 
тельныхъ  вопросовъ. 

Главные  законы  специфическаго  п^чешя  бол-^зней, 
какъ  непосредственныя  сл'Ьдств1я  основныхъ  свойствъ  жи- 
выхъ  органическихъ  т-Ьлъ,  въ  здоровомъ  и  больномъ  ихъ 
состояши,  впервые  были  найдены  чисто  экспериментальнымъ 
путемъ  Ганеманомъ  въ  1790 — 99  годахъ  и  точно  имъ  фор- 
мулированы въ  его  Оргаионть  врачебншо  искусства  въ  1810 
году.  Одинъ  изъ  этихъ  законовъ,  изв']Ьстный  подъ  именемъ 
закона  подобия,  явился  прямымъ  сл'Ьдств1емъ  физ1ологической 
упругости  живыхъ  т-Ьлъ,  т.  е.  ихъ  постояннаго  стремлен1я 
къ  своей  норм-Ь,  а  другой  законъ,  называемый  закономъ 
малыхъ  дозъ,  явился  результатомъ  высокой  степени  воспр1- 
имчивости  или  чувствительности  живыхъ  организмовъ,  въ 
особенности  больныхъ,  къ  ихъ  специфическимъ  раздражи- 
телямъ.  Если  открыт1е  универсальныхъ  законовъ  взаимо- 
д%йств1я  мертвыхъ  т-Ьлъ  между  собой  составило  славу 
Ньютона,  какъ  физика,  то  открьте  основныхъ  законовъ 
взаимод'Ьйств1я  элементовъ  мертвой  природы  съ  элементами 
живыхъ  т^пъ  составляетъ  неоспоримо  безц-^нную  заслугу  и 
славу  Ганемана,  какъ  врача   и  физ1олога, 

Настоящее  изсл'Ьдован1е  состоитъ  изъ  двухъ  главъ. 
Въ  первой  глав-Ь  разсматриваются  общ1я  свойства  организма, 
им'Ьющ1я  ближайшее  отношен1е  къ  интересующему  насъ  во- 
просу, а  во  второй  глав-Ь — вытекающ1е  изъ  этихъ  свойствъ 
основные  законы  п'^чешя  и  практическ1я  прим'Ьнен1я  раз- 
личныхъ  методовъ  врачеван1я  и  л-Ьчебныхъ  средствъ  въ 
бол'Ьзняхъ.  Высокая  степень  чувствительности  живого  орга- 
низма вообще  и  больного  въ  особенности,  къ  весьма  сла- 
бымъ  вн'Ьшнимъ  раздражен1ямъ  разсматривается  зд-Ьсь  какъ 
прямое  сл'Ьдств1е  чрезвычайной  малоустойчивости  или  взрыв- 
чатости элементовъ  живыхъ  т-Ьлъ,  но  экспериментальныхъ 
доказательствъ  этого  зам-Ьчательнаго  свойства  ихъ  тутъ  не 
приводится  *).  Зд']Ьсь  приведены  только  свид-^тельства  н-Ь- 
которыхъ    физ10логовъ    (М.  Ферворнъ,  Фредерикъ    и  Нюэль, 


*)  См.   Малые  дозы   подобнодгьйствуюущхъ  средство  съ  точки 
зргьнгя  даннихъ  физическихъ  наукъ,  1900,  С.  П  .Б. 
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Н.  Введенск1Й)  и  психологовъ  (Г.  Спенсеръ)  въ  пользу  до- 
стов-Ьриости  самого  факта  сильной  воспр1имчивости  живыхъ 
т-Ьлъ  къ  весьма  малымъ  раздражен1ямъ. 

Изъ  краткаго  обзора  главн'Ьйшихъ  свойствъ  живого 
организма  не  трудно  будетъ  вид-Ьть,  что  одинаково  ошибочно 
разсматривать  организмъ  какъ  т'Ьло,  подчиняющееся  исклю- 
чительно физ10логичеокимъ  законамъ,  не  им-Ьющимь  ничего 
общаго  съ  явлен1ями  мертвой  природы,  а  равно  и  какъ  т-кло, 
повинующееся  исключительно  физико-химическимъ  законамъ. 
Иначе  говоря,  всЬ  явлен1я  въ  живомъ  организм*!,  одновре- 
менно управляются  и  всеобщими  физико-химическими  зако- 
нами и  спещально  физ1ологическими  законами.  Сл'Ьдователь- 
но,  если  виталисты  правы  въ  томъ  смысл-Ь,  что  одними 
физико-химическими  законами  нельзя  объяснить  вс^хъ 
физ10логическихъ  процессовъ,  то,  съ  другой  стороны,  правы 
и  б10-механики  въ  томъ  отношен1и,  что  всЬ  явлен1я  въ 
живомъ  т-Ьл-Ь  вполн-Ь  подчиняются  универсальнымъ,  все- 
общимъ  физико-химическимъ  законамъ. 

Адресуя  это  изсл']Ьдован1е  всЬмъ  интересующимся  усп-Ь- 
хами  науки  и  искусства  л'Ьчен1я  бол-Ьзней,  авторъ  льстить 
себя  надеждой,  что  оно,  отводя  каждому  методу,  каждой 
систем-Ь  врачеван1я  соотв'Ьтствующ1я  м'Ьсто  и  время,  можетъ 
послужить  однимъ  изъ  исходныхъ  пунктовъ  для  сближен1Я 
и  примирен1я  врачей  всЬхъ  школъ  и  системъ  л'Ьчен1я,  и 
сл1ян1я  посл'Ьднихъ,  современемъ,  въ  одно  стройное  ц-клое 
на  благо  страждущаго  челов-Ьчества. 

Ж.  Матъ, 

ВВВДВН1В. 

«Единственное  назначен1в 
врача  состоитъ  въ  томъ,  чтобы 
возвращать  здоровье  больному - 
изл-Ьчивать  его>. 

Охпаноно  §  1,  (Ганоманъ). 

«Публик^^  пользы  никакой 
не  ириноситъ  ни  самая  блестя- 
щая д1агностика,  ни  самое  изящ- 
ное окрап1иван1в  бактер1й;  ц1>ль 
врачебной  науки  не  заключается 
въ  011ред'&лен1и,  а  въ  исц^^леши 
бол-Ьзни».  (АИд,  \\^геп.  Мед,,  2еИ,)^ 

Какъ  всякому  мастеру  необходимо  знать  свои  рабоч1е 
инструменты    и    матер1алы,  такъ  каждому  врачу  необходимо 
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знать  свойства  л'Ьчебныхъ  средствъ  и  въ  особенности  свой- 
ства больного  организма,  подлежащаго  л'Ьчен1ю.  Изсл-Ьдова- 
Н1е  физико-химическихъ  свойствъ  л'Ьчебныхъ  средствъ,  какъ 
всякихъ  физико-химическихъ  д-Ьятелей,  ведется  совершенно 
самостоятельнымъ  путемъ.  Изучен1е  же  ихъ  физ1ологическихъ 
свойствъ  идетъ  параллельно  съ  изсл'Ьдован1емъ  свойствъ 
самаго  живого  организма,  которыми,  собственно  говоря,  и 
обусловливаются  физ10логическ1я  свойства  различныхъ  л^- 
чебныхъ  д-Ьятелей.  Свойства  же  больного  организма  лучше 
всего  познаются  изъ  предварительнаго  ознакомлен1я  со 
свойствами  бол'Ье  простого,  т.  е.  здороваго  организма, 
тщательнымъ  и  всестороннимъ  изучен1емъ  которыхъ  и  сл-Ь- 
дуетъ  поэтому  заняться  прежде  всего. 

Какъ  въ  основахъ  физики  или  хим1и  лежитъ  познан1е 
физическихъ  или  химическихъ  свойствъ  т-Ьлъ,  такъ  основы 
науки  л'1.чен1я  бол-Ьзней  кроются  въ  познан1и,  съ  одной 
стороны,  свойствъ  самого  больного  организма  и,  съ  другой 
стороны,  свойствъ  л']Ьчебныхъ  средствъ  и  м-Ьръ,  принимае- 
мыхъ  въ  ц-Ьляхъ  л'Ьчен1я.  Единственными  источниками  для 
этого  служатъ  точные  опыты  и  тщательныя  наблюден1я  надъ 
здоровыми  и  больными. 

Всякая  бол']Ьзнь,  какъ  н']Ькоторое  уклонен1е  организма 
отъ  своей  нормы,  зависитъ  непосредственно  отъ  двухъ  фак- 
торовъ:  вн-Ьшнихъ  бол'Ьзнетворныхъ  началъ,  вл1ян1й  или 
раздражен1й  и,  въ  еще  большей  степени, — отъ  свойствъ, 
присущихъ  данному  организму.  Д']Ьйствительно,  какъ  пока- 
зываютъ  многочисленные  опыты  и  наблюден1я,  преобладаю- 
щее вл1ян1е  на  весь  ходъ  развит1я  бол-Ьзни,  большею  частью, 
им'Ьютъ  не  столько  вн'Ьшн1я  раздражен1я,  д'Ьйств1я  бол^зне- 
творныхъ  началъ  или  средствъ,  сколько  физ1ологическ1я 
свойства  самого  больного  организма,  которыми  и  необходимо 
поэтому,  прежде  всего,  ум-Ьть  пользоваться  въ  ц-Ьляхъ 
л']Ьчен1я  *). 

Изъ  всЬхъ  свойствъ  живого  организма  самымъ  важ- 
нымъ  для  науки  л'Ьчен1я  бол']Ьзней  является  его  физ1ологи- 
ческая  упругость,  т.  е.  его  постоянное  стремлен1е  къ  под- 
держан1Ю    и    возстановлен1ю  своего  физ1ологическаго  равно 


*)  Вся  жизнь  органпческаго  ц^лаго  есть  прямой  и  непосред- 
ственный результатъ  совм^стныхъ  вл1Я1п'11  двухъ  факто1)Овъ:  съ  одной 
стороны,  возд*йсгв1я  вн'Ьганихъ  услов1Й,  обстановки  или  среды,  и  съ 
другой  стороны,  въ  еще  большей  степени,— фпз1ологическихъ  свойствъ 
даннаго  организма,  его  энерг1и,  реакц1и  его  т-Ьла,  основы  которыхъ 
заложены  были  въ  немъ  при  самомъ  рожден1и. 


в%с1я  или  состояния  здоровья.  Можно  даже  сказать,  что  вся 
автоматическая  д'Ьятельность  организма,  которая  проявляет- 
ся главны нъ  образомъ  въ  процессахъ  обмана  веществъ, 
протекаетъ  эъ  неудержииомъ  стремлен]И  его  къ  своей  нормй. 
Результатами  этого  стремленш  являются  или  нормальное 
состояние  организма,  или  же  различныя  бол%зки,  выражаю- 
Щ1ЯСЯ  въ  разныхъ  симптомахъ,  признакахъ  и  припадкахъ, 
которые  такимъ  образомъ  спужатъ  выражен1емъ  не  столько 
разстройства  организма,  сколько  проявлен1Ями  его  физюло- 
гической  упругости,  его  постоя ннаго  противод^йствш  всякому 
бол-Ьзнетворному  влгянш, 

Хотя  этотъ  взглядъ  на  сущность  всЬхъ  бол-Ьэней  да- 
леко не  новь,  но  т%мъ  не  мен^Ье  только  въ  самое  посл'Ьд- 
нее  время  выдающееся  врачи  господствующей  школы  стали 
уд-Ьлять  н'Ькоторое  время  изучению  свойствъ  больного  орга- 
низма, какъ  бы  предугадывая,  что  основную  причину  всякой 
бол-^эни  сл'^дуетъ  искать  не  столько  вп%  сколько  внутри 
больного  организма,  который  самъ,  помимо  нашей  воли,  со 
всякимъ  бол^знетворнымъ  БЛ1ян1емъ  постоянно  ведетъ  борьбу, 
про5шляющуюся  видимымъ  образомъ  въ  симптомахъ  бол'Ьзни* 

Какъ  вс"Ь  физико-химическ1я  свойства  т"Ьлъ  являются 
прямыми  результатами  физико-химической  реакцш  ихъ  на 
д-^йств!©  вн^»шнихъ  силъ,  точно  такъ  же  всЬ  физ'юлоги- 
ческ1Я  свойства  живыхъ  органическихъ  т-Ьлъ  суть  нело- 
средственныя  сл%дств]я  физюлогической  реакши  ихъ  на 
д'Ьйств1я  вн-^шнихъ  возбудителей  или  раздражителей. 
Поэтому  прим'кнен1е  на  практике  различныхъ  методовъ  и 
системъ  врачеван1я  бол-Ьзней,  различныхъ  л^чебныхъ  м"1*ръ 
и  средствъ,  а  равно  назначение  и  форма  л%карстзенныхъ 
препаратовъ  должны  обусловливаться  свойствами  физиоло- 
гической реакции  больного  организма,  какъ  сл'Ьдств1я  опре- 
деляются ихъ  причиною.  Иначе  говоря,  основные  законы  те- 
рап1И  должны  вытекать  изъ  познан1я  свойствъ  фишологичес- 
кой  реакши  больного  организма,  подлежащаго  л^чен1ю.  Капи- 
тальное же  свойство  физ1ологической  реакши  всякаго.  какъ 
здороваго,  такъ  и  больного  организма,  заключается  въ  его 
фнз[ологической  упругости,  въ  его  постоянномъ  и  неудержи- 
момъ  стремлен1И  къ  своей  норм-Ь  при  всякомъ  ея  нарушен1и 
и  при  всевоэможныхъ  обстоят  ел  ьствахъ.  Это  стремлеше 
всякаго  живого  т%ла  къ  своей  норм-Ь  есть  только  частное 
проявление  всеобщаго  свойства  всйхъ  т-Ьлъ,  имеющее  уни- 
версальное значен(е.  На  это  въ  высшей  степени  важное 
свойство  живого  организма  до  сихъ   поръ  еще  не  обращено 
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знать  свойства  л'Ьчебныхъ  средствъ  и  въ  особенности  свой- 
ства больного  организма,  подлежащаго  л-Ьчен^ю.  Изсл-Ыюва- 
Н1е  физико-химическихъ  свойствъ  л-Ьчебныхъ  средствъ,  какъ 
всякихъ  физико-химическихъ  д-Ьятелей,  ведется  совершенно 
самостоятельнымъ  путемъ.  Изучен1е  же  ихъ  физ1ологическихъ 
свойствъ  идетъ  параллельно  съ  изсл'Ьдован1емъ  свойствъ 
самаго  живого  организма,  которыми,  собственно  говоря,  и 
обусловливаются  физ10логическ1я  свойства  различныхъ  л^- 
чебныхъ  д-Ьятелей.  Свойства  же  больного  организма  лучше 
всего  познаются  изъ  предварительнаго  ознакомлен1я  со 
свойствами  бол-Ье  простого,  т.  е.  здороваго  организма, 
тщательнымъ  и  всестороннимъ  изучен1емъ  которыхъ  и  сл-Ь- 
дуетъ  поэтому  заняться  прежде  всего. 

Какъ  въ  основахъ  физики  или  хим1и  лежитъ  познаше 
физическихъ  или  химическихъ  свойствъ  т-Ьлъ,  такъ  основы 
науки  л'1.чен1я  бол-Ьзней  кроются  въ  познан1и,  съ  одной 
стороны,  свойствъ  самого  больного  организма  и,  съ  другой 
стороны,  свойствъ  п-^чебнихъ  средствъ  и  м-Ьръ,  принимае- 
мыхъ  въ  ц-Ьляхъ  л'Ьчен1я.  Единственными  источниками  для 
этого  служатъ  точные  опыты  и  тщательныя  наблюден1я  надъ 
здоровыми  и  больными. 

Всякая  боп'^знЪу  какъ  н-Ькоторое  уклонен1е  организма 
отъ  своей  нормы,  зависитъ  непосредственно  отъ  двухъ  фак- 
торовъ:  вн'Ьшнихъ  бол-Ьзнетворныхъ  началъ,  вл1ян1й  или 
раздражен1й  и,  въ  еще  большей  степени, — отъ  свойствъ, 
присущихъ  данному  организму.  Д']Ьйствительно,  какъ  пока- 
зываютъ  многочисленные  опыты  и  наблюден1я,  преобладаю- 
щее вл1ян1е  на  весь  ходъ  развит1я  бол-Ьзни,  большею  частью, 
им'Ьютъ  не  столько  вн'Ьшн1Я  раздражен1я,  д,Ыств\я  бол-Ьзне- 
творныхъ  началъ  или  средствъ,  сколько  физ10логическ1я 
свойства  самого  больного  организма,  которыми  и  необходимо 
поэтому,  прежде  всего,  ум-^ть  пользоваться  въ  ц-Ьляхъ 
л'Ьчен1я  *). 

Изъ  всЬхъ  свойствъ  живого  организма  самымъ  важ- 
нымъ  для  науки  л'Ьчен1я  боп'^зней  является  его  физ1ологи- 
ческая  упругость,  т.  е.  его  постоянное  стремлен1е  къ  под- 
держан1ю    и    возстановлен1ю  своего  физ10логическаго  равно 


*)  Вся  жизнь  органпческаго  ц^лаго  есть  прямой  и  непосред- 
ственный результатъ  совм^стныхъ  вл1ян111  днухъ  факторовъ:  съ  одной 
стороны,  возд'Ьйсгв1я  вн'Ьшних'ь  УСЛ0В1Й,  обстгшовки  или  среды,  и  съ 
другой  стороны,  въ  еще  большей  степени,— фнз10логичсскихъ  свойствъ 
даннаго  организма,  его  энерг1и,  реакц1п  его  т'Ьла,  основы  которыхъ 
заложены  были  въ  немъ  при  самомъ  рожден1и. 


вЪс1я  или  С0СТ0ЯН1Я  здоровья,  Можно  даже  сказать,  что  вся 
автоматическая  д-Ьятельность  организма,  которая  проявляет- 
ся главнымъ  образомъ  въ  процессахъ  обм'Ьна  вещестэъ, 
протекаетъ  въ  неудержимомъ  стремлении  его  къ  своей  нормй. 
Результатами  этого  стремлен1Я  являются  или  нормальное 
состояние  организма,  или  же  различныя  бол'Ьзии,  выражаю- 
Щ1ЯСЯ  въ  разныхъ  симптомахъ,  признакахъ  и  припадкахъ, 
которые  такимъ  образомъ  служатъ  выражен1емъ  не  столько 
разстройства  организма,  сколько  проявлен1ямн  его  физ1олО' 
гической  упругости,   его  постояннаго  противод'Ьйств1Я  всякому 

боЛ'^ЗНеТВОрНОМу    ВЛ1ЯН1Ю| 

Хотя  этотъ  взглядъ  на  сущность  вс"^хъ  болезней  да- 
леко не  новъ,  но  т^мъ  не  менйе  только  въ  самое  послед- 
нее время  выдаюЩ1еся  врачи  господствующей  школы  стали 
уд'Ьлять  некоторое  время  изучению  свойствъ  больного  орга- 
низма, какъ  бы  предугадывая,  что  основную  причину  всякой 
болезни  сл-Ьдуетъ  искать  не  столько  вн-Ь,  сколько  внутри 
больного  организма,  который  самъ,  помимо  нашей  воли,  со 
всякимъ  бол'Ьзнетворнымъ  вл1ян1вмъ  постоянно  ведетъ  борьбу, 
проявляющуюся  вид  и  мы  мъ  образомъ  въ  симптомахъ  бол-Ьзни, 

Какъ  вс!  физик0'Химическ1я  свойства  тЬпъ  являются 
прямыми  результатами  физико-химической  реакши  ихъ  на 
д^йств1е  вн^шнихъ  силъ,  точно  такъ  же  вс^  физгологи- 
ческ1я  свойства  живыхъ  органическмхъ  т%лъ  суть  непо- 
средственныя  сл^дств1я  физ10л  о  гической  реакши  ихъ  на 
д^йств1я  внЪшнихъ  возбудителей  или  раздражителей. 
Поэтому  прим^1нен1е  на  практике  различныхъ  методовъ  и 
системъ  врачеван1я  бол'Ьзней,  различныхъ  л-Ьчебныхъ  мЪръ 
и  средствъ,  а  равно  назначение  и  форма  лекарствен ныхъ 
препаратовъ  должны  обусловливаться  свойствами  физ1оло- 
гической  реакши  больного  организма,  какъ  сл'^дств1я  опре- 
деляются ихъ  причиною.  Иначе  говоря,  основные  законы  те- 
рапш  должны  вытекать  изъ  познан1Я  свойствъ  физ!  о  логичес- 
кой реакши  больного  организма,  подлежащаго  лечен1Ю*  Капи- 
тальное же  свойство  физиологической  реакши  всякаго^  какъ 
здороваго,  такъ  и  больного  организма,  заключается  въ  его 
физюлогической  упругости,  въ  его  постоянномъ  и  неудержи* 
момъ  стремлен! и  къ  своей  норм-к  при  всякомъ  ея  нарушены 
и  при  асевозможныхъ  обстоятельствахъ.  Это  стрем лен1е 
всякаго  живого  т^ла  къ  своей  норме  есть  только  частное 
лроявленае  всеобщаго  свойства  всехъ  т^лъ,  им-Ьющее  уни- 
версальное значен  1е.  На  это  въ  высшей  степени  важное 
свойство  живого  организма  до  сихъ    поръ  еще  не  обращено 
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знать  свойства  л'Ьчебныхъ  средствъ  и  въ  особенности  свой- 
ства больного  организма,  подлежащаго  л-Ьчен^ю.  Изсл^Ьдова- 
Н1е  физико-химическихъ  свойствъ  л-Ьчебныхъ  средствъ,  какъ 
всякихъ  физико-химическихъ  д']Ьятелей,  ведется  совершенно 
самостоятельнымъ  путемъ.  Изучен1е  же  ихъ  физ1ологическихъ 
свойствъ  идетъ  параллельно  съ  изсл'Ьдован1емъ  свойствъ 
самаго  живого  организма,  которыми,  собственно  говоря,  и 
обусловливаются  физ10логическ1я  свойства  различныхъ  л^- 
чебныхъ  д-Ьятелей.  Свойства  же  больного  организма  лучше 
всего  познаются  изъ  предварительнаго  ознакомления  со 
свойствами  бол-Ье  простого,  т.  е.  здороваго  организма, 
тщательнымъ  и  всестороннимъ  изучен1емъ  которыхъ  и  сл-Ь- 
дуетъ  поэтому  заняться  прежде  всего. 

Какъ  въ  основахъ  физики  или  хим1и  лежитъ  познан1е 
физическихъ  или  химическихъ  свойствъ  т-Ьлъ,  такъ  основы 
науки  л'Ьчен1я  бол-Ьзней  кроются  въ  познан1и,  съ  одной 
стороны,  свойствъ  самого  больного  организма  и,  съ  другой 
стороны,  свойствъ  л']Ьчебныхъ  средствъ  и  м-Ьръ,  принимае- 
мыхъ  въ  ц-Ьляхъ  л'1.чен1я.  Единственными  источниками  для 
этого  служатъ  точные  опыты  и  тщательныя  наблюден1я  надъ 
здоровыми  и  больными. 

Всякая  бол-Ьзнь,  какъ  н-Ькоторое  уклонен1е  организма 
отъ  своей  нормы,  зависитъ  непосредственно  отъ  двухъ  фак- 
торовъ:  вн-Ьшнихъ  бол-Ьзнетворныхъ  началъ,  вл1ян1й  или 
раздражен1й  и,  въ  еще  большей  степени, — отъ  свойствъ, 
присущихъ  данному  организму.  Д-Ьйствительно,  какъ  пока- 
зываютъ  многочисленные  опыты  и  наблюден1я,  преобладаю- 
щее вл1ян1е  на  весь  ходъ  развит1я  бол-Ьзни,  большею  частью, 
им-Ьютъ  не  столько  вн'Ьшн1я  раздражен1я,  д'Ьйств1я  бол-Ьзне- 
творныхъ  началъ  или  средствъ,  сколько  физ1ологическ1я 
свойства  самого  больного  организма,  которыми  и  необходимо 
поэтому,  прежде  всего,  ум-^ть  пользоваться  въ  ц-Ьляхъ 
л'Ьчен1я  *). 

Изъ  всЬхъ  свойствъ  живого  организма  самымъ  важ- 
нымъ  для  науки  л'Ьчен1я  бол-Ьзней  является  его  физ1ологи- 
ческая  упругость,  т.  е.  его  постоянное  стремлен1е  къ  под- 
держан1ю    и    возстановлен1ю  своего  физ!ологическаго  равно 


*)  Вся  жизнь  органпческаго  ц^лаго  есть  прямой  и  непосред- 
ственный результатъ  совм^стныхъ  вл1ян1и  двухъ  факторовъ:  съ  одной 
стороны,  возд'Ьйсгв1я  вн'Ьшнихъ  УСЛ0В1Й,  обстановки  или  среды,  и  съ 
другой  стороны,  въ  еще  большей  степени, — физ1ологичсскихъ  свойствъ 
даннаго  организма,  его  энсрг1и,  реакц1п  его  т-Ьла,  основы  которыхъ 
заложены  были  въ  немъ  ири  самомъ  рожден1и. 


вЬс'ш  или  состоян1я  здоровья  Можно  даже  сказать,  что  вся 
автоматическая  д'Ьятельность  организма,  которая  проявляет- 
ся главнымъ  образомъ  въ  процессахъ  обм-Ьна  веществЪр 
протекаетъ  въ  неудержимомъ  стремленш  его  къ  своей  норм'Ь, 
Результатами  этого  стремлен1я  являются  или  нормальное 
состоя н1е  организма,  или  же  различныя  болезни,  выражаю- 
Щ1ЯСЯ  въ  разныхъ  симптомахъ,  признакахъ  и  припадкахъ, 
которые  такимъ  образомъ  служатъ  выражен1емъ  не  столько 
разстройства  организма,  сколько  проявленшми  его  физ1оло- 
гической  упругости*  его  постоякнаго  противодействуя  всякому 
болезнетворному   ВЛ1ЯН1ю, 

Хотя  этотъ  взглядъ  на  сущность  всЪхъ  бол-Ьзней  да- 
леко не  новъ,  но  т-Ьмь  не  мен-Ье  только  въ  самое  посл"Ьд- 
нее  время  выдающ1еся  врачи  господствующей  школы  стали 
удалять  некоторое  время  изучен1ю  свойствъ  больного  орга- 
низма,  какъ  бы  предугадывая,  что  основную  причину  всякой 
болезни  сл'Ьдуетъ  искать  не  столько  вн^,  сколько  внутри 
больного  организма»  который  самъ»  помимо  нашей  волн,  со 
всякимъ  бол-^знетворнымъ  вл[ян1емъ  постоянно  ведетъ  борьбу» 
проявляющуюся  видимымъ  образомъ  въ  симптомахъ  бол"1.зни. 

Какъ  вей  физико-химическ1я  свойства  т^лъ  являются 
прямыми  результатами  физико-химической  реакшн  ихъ  на 
д'ййств1е  вн'^Ьшнихъ  силъ,  точно  такъ  же  вс^  физюпоги- 
ческ1я  свойства  живыхъ  органическихъ  тЬпъ  суть  непо- 
средственныя  сл^дств1я  физ10логмческой  реаки1И  ихъ  на 
д%йств1я  вн'Ьшнихъ  возбудителей  или  раздражителей, 
Поэтому  прнмЪнен1е  на  практик-Ь  различныхъ  методовъ  и 
системъ  врачеван1я  бол-Ьзней,  различныхъ  л-Ьчебныхъ  м%ръ 
и  средствъ,  а  равно  назначен1е  и  форма  л^карственныхъ 
препаратовъ  должны  обусловливаться  свойствами  физюло- 
гической  реакши  больного  организма,  какъ  сл^дств1Я  опре- 
деляются ихъ  причиною.  Иначе  говоря,  основные  законы  те- 
рап1и  должны  вытекать  изъ  познан!я  свойствъ  физиологичес- 
кой реакц1и  больного  организма,  подлежащаго  л-Ьченш,  Капи- 
тальное же  свойство  филологической  реакц1и  всякаго.  какъ 
здороваго,  такъ  и  больного  организма,  заключается  въ  его 
физиологической  упругости,  въ  его  постоянномъ  и  неудержи- 
момъ стремлен1и  къ  своей  норм-Ь  при  всякомъ  ея  нарушен1и 
и  при  всевозможныхъ  обстоятельствахъ.  Это  стремление 
всякаго  живого  т'Ьла  къ  своей  иорм1  есть  только  частное 
проявлен1е  всеобщаго  свойства  вс^хъ  т^лъ,  имйющее  уни- 
версальное значен1е.  На  это  въ  высшей  степени  важное 
свойство  живого  организма  до  сихъ    поръ  еще  не  обращено 
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всего  того  вниман1я,  какого  оно  вполн^Ь  заслуживаетъ,  хотя 
оно  давно  уже  изв-^стно  подъ  назван1емъ  цгьлебпой  силы 
природы^  самостоятельной  силы  природы  (та  теЛгсоЛггх  па- 
(игае,  аи^.осгаНа  паШгае),  самоцгьлительиой  силы  организма, 
оюизненной  силы  и  т.  п.  Проявлен1е  этой  силы  упругости  въ 
живыхъ  т-Ьлахъ,  выражающееся  въ  больномъ  организм-Ь  въ 
симптомахъ  бол-Ьзни,  есть  только  частное  выражен1е  уни- 
версальнаго  свойства  внутренней  инерши  всЬхъ  т'Ьлъ  вообще, 
которое,  въ  параллель  со  свойствомъ  вн']Ьшней  инерши  тЬлъ, 
заключается  въ  постоянномъ  стремлен1И  ихъ  сохранить  или 
возстановить  свое  внутреннее,  молекулярно-подвижное  равно- 
в'Ьс1е  элементовъ.  Въ  живыхъ  т']Ьлахъ  органическаго  м1ра 
это  стремлен1е  къ  возстановлен1ю  своего  внутренняго  равно- 
в'Ьс1я  развивается  т-Ьмъ  энергичн']Ье,  ч']Ьмъ  сложн-Ье  органи- 
зац1я  т-Ьла,  т.  е.  ч-Ьмъ  выше  мы  подымаемся  по  л-Ьстниц^ 
органическихъ  существъ. 

Ясно,  что    всЬ    рац10нальные    методы    и  системы    вра- 
чеван1я    бол-Ьзней,    прим']Ьнен1е    всЬхъ    л-Ьчебныхъ    м-Ьръ    и 
средствъ    въ    бол'Ьзняхъ    должны     им-Ьть    своею      конечною 
ц-клью  не  противоД'ЁЙств1е  больному  организму  въ  его  борьбе 
съ    бол-Ьзнью,    а    иаоборотъ,    полное    сод'Ьйств1е,  т%мъ    или 
другимъ    путемъ,    естественному    стремлен1ю    его    къ    своей 
норм*!..     Изъ    настоящаго    изсл']Ьдован1я    будетъ     видно,    что 
этому    необходимому  услов1ю  всякаго  рашональнаго  л^Ьчешн, 
въ  огромномъ  большинств-Ь  случаевъ,  лучше  всего  удовлетво- 
ряютъ  такъ    называемыя  специфгтескгя   л'Ьчебныя    средства, 
П0ДЧИНЯЮЩ1ЯСЯ  терапевтическимъ  законамъ  подоб1я  и   малыхъ 
дозъ.  Поэтому  эти  средства  должны  быть    признаны    л-Ьчеб- 
ными  д'Ьятелями  по  преимуществу,  приложимыми  бол-Ье  или 
мен']Ье  во  вс']Ьхъ  бол-Ьзняхъ,  которымъ  только    можетъ    под- 
вергнуться живой  организмъ,  хотя  часто  приходится   прибе- 
гать къ  сод'Ьйств1ю  и  другихъ  л-Ьчебныхъ  средствъ    и   м'Ьръ, 
не  входящихъ  по  своему  характеру  въ  кругъ  д^йств1я  этихъ 
законовъ.  Такимъ  образомъ,    специфическ1я    л'Ьчебныя  сред- 
ства являются,  хотя  и  главными,  но  не  единственными  тера- 
певтическими д-Ьятелями,  и  законъ  подоб1я,  будучи  главнымъ 
началомъ  л-Ькарственной  терап1и,    не    исключаетъ  необходи- 
мости   прим']Ьнен1я,    въ    свое    время    и    на    своемъ    м-ЬстЬ, 
л-Ьчебныхъ  средствъ  и  м-Ьръ,  не  им-Ьющихъ  непосредственнаго 
къ  нему  отношен1я. 

Границы  и  сфера  приложен1я  на  практик*!.  всЬхъ  из- 
в']Ьстныхъ  л-Ьчебныхъ  способовъ,  средствъ  и  м-Ьръ  достаточно 
ясно  очерчены    въ  настоящемъ  изсл'Ьдован1и,    изъ    котораго 
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будетъ  видно,  что  способъ  п^четя  бол-Ьзней  специфически- 
ми средствами  не  только  не  представляетъ  собою  чего  либо 
парадоксальнаго,  нел-Ьпаго  или  непостижимаго,  какъ  мнопе 
до  сихъ  поръ  полагаютъ,  а  напротивъ,  прим-Ьнеше  его  къ 
л'1>чен1ю  огромнаго  большинства  бол'1>зней  вытекаетъ,  какъ 
непрем-Ьнное  сл'Ьдств1е  изъ  основныхъ  свойствъ  живого 
организма.  Въ  доказательств'^  этого  основного  положен1Я  и 
заключается,  собственно  говоря,  задача  настоящаго  труда. 

Этотъ  взглядъ  на  л'Ьчен1е  бол'Ьзней  находится  въ  пря- 
момъ  противор'Ьч1и  съ  общепринятымъ  въ  настоящее  время 
мн'Ьн1емъ  огромнаго  большинства  врачей  господствующей 
школы,  которые  повидимому  совершенно  сроднились  съ  тою 
мыслью,  что  ее!)  симптомы  бол'Ьзни  служатъ  выражен1*емъ 
лишь  бол-Ьзнетворныхъ  раздражен1Й  организма,  видимымъ 
и  ощутимымъ  проявлен1емъ  его  страдан1Й,  съ  которыми 
врачу  необходимо  поэтому  бороться  всЬми  им-Ьющимися  у 
него  въ  распоряжен1и  средствами  *).  Если  же  симптомы 
бол-^зни  представляютъ  собою  не  столько  выражен1е  раз- 
стройства  организма,  не  столько  проявлен1е  собственно 
бол-Ьзни  (сущность  разстройства  организма  всегда  была  и 
будетъ  отъ  насъ  бол-Ье  или  мен-Ье  сокрыта),  сколько  выра- 
жен1е  реакши  больного  организма  или  его  противод'Ьйств1я 
бол-Ьзнетворному  вл1ян1Ю,  то  очевидно,  что  въ  огромномъ 
большинств-Ь  случаевъ  нужно  не  бороться  съ  симптомами 
бол-Ьзней,  не  заглушать  или  маскировать  ихъ,  какъ  это 
слишкомъ  часто  до  сихъ  поръ  практикуется  врачами  старой 
школы,  а  наоборотъ,  необходимо  сод-Ьйствовать  течен1ю  ихъ 
всЬми  возможными  средствами. 

Лучшимъ  и  всегда  прим'Ьнимымъ  способомъ  сод'1.йств1Я 
больному  организму  въ  его  реактивной  борьб-Ь  съ  бол-Ьзнью 
является  способъ  приложен1я  специфическихъ  л']Ьчебныхъ 
средствъ,  основами  котораго  служатъ:  при  выбор*!.  л'Ьчеб- 
ныхъ  средствъ — законъ  подоб1я,  а  при  дозировк-Ь  ихъ — 
законъ  малыхъ  дозъ.  Но  такъ  какъ  обм'Ьнъ  веществъ,  им%ю- 
щ1й  своею  ц-Ьлью — поддержан1е  физ1ологическаго  равнов'Ьс1Я 
въ  организм-Ь,  является  существеннымъ  выражен1емъ  всей 
реактивно-автоматической  д-Ьятельности  живого  т-Ьла,  какъ 
въ  здоровомъ,  такъ  и  въ  больномъ  его  состоян1И,  то  оче- 
видно, что  во  всЬхъ  бол']Ьзняхъ  должны  им-Ьть  свое  прим'Ь- 
нен1е  также  всЬ  м-Ьры  и  средства,  такъ  или  иначе    способ- 


*)  См.  по  этому  поводу  ст.  проф.  И.  Н.  Мари:  О  задачаосъ  сравни- 
тельной патологш.  Русск1Й  Врачъ,  №  42,  1902. 
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ствующ1я  этому  обману,  т.  е.  всЬ  такъ  называемый  гипени- 
ческ1я,  Д1этическ1я,  хирургическ1я,  антисептическ1я  и  т.  п. 
средства,  каждое  въ  свое  время  и  на  своемъ  м'Ьст'Ь.  Отно- 
сительно прим%нен1я  въ  бол-Ьзняхъ  всЬхъ  этихъ  средствъ, 
а  также  природныхъ  способовъ  л%чен1я;  водою,  св^Ьтомь, 
движен1емъ  и  т.  п.,  особыхъ  сомн%н1й  и  разноглас1й  среди 
врачующихъ  не  существуетъ,  поэтому  въ  настоящемъ  труд-Ь 
указаны  только  общ1я  услов1я  ихъ  прим%нен1я  въ  бол-Ьзняхъ. 
Главное  же  вниман1е  удалено  приложен1ю  специфическихъ 
л^чебныхъ  средствъ,  какъ  терапевтическихъ  д-Ьятелей  по 
преимуществу. 


Глава      I. 

Фи81ологичесн1я  свойства  л-Ьчебныхъ  средствъ.  -  Общ1я  и  частиы! 
свойства  организма.  —  Физ1ологическая  реанц'т.  —  Физ1ологичесное 
равнов'Ьс1е.—  Индивидуальность  организма.—  Ид1осиннра81я. —  Взрыв- 
чатость элементовъ  живого  организма.  —  Единство  организма.  —  Чув- 
ствительность и  упругость  организма.—  Основной  заионъ  б10яог1н.— 
Основные  законы  физ1ологичесиой  реакц1и  —  Занлючен'ю. 

«Прежде  ч-Ьмъ  поправить 
жн:ть  людей,  добиться  перемены 
ихъ  д'!',лъ,  надо  перем-Ьнить  ихъ 
ошибочный  ионят1я,  а  перемена 
мыслей  также  требуетъ  времени. 
Иотш  мысль,  какъ  свЪжес  зерно, 
прорастаетъ  не  вдругъ». 

(Г.  Петрово). 

I.  Сущность  науки  и  искусства  л'Ьчен1я  бол-Ьзней  за- 
ключается въ  познан1и  т'Ьхъ  отношен1Й,  который  существу- 
ютъ  между  л-Ьчебными  средствами  и  больнымъ  организмомъ 
т.  е.  въ  изучен1и  т'Ьхъ  процессовъ,  которые  возникають 
при  взаимод%йств1и  элементовъ  л'Ьчебныхъ  средствъ  съ 
элементами  больного  организма.  Чтобы  найти  рац1ональныя 
основан1Я  для  науки  и  искусства  л'Ьчен1я  бол-Ьзней,  очевид- 
но, необходимо  изучить  не  только  физико-химическ1я  свой- 
ства л^чебныхъ  средствъ,  но  также  и  ихъ  физюлогичест 
свойства^  т.  е.  ихъ  отношен1я  къ  живому  организму  вообще 
и  къ  больному  въ  особенности;  иначе  говоря,  необходимо 
изучить    свойства  самаго  больного  организма.     Но     больной 
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организмъ  отличается  отъ  здороваго,  при  прочихъ  одина- 
ковыхъ  услов1яхъ,  только  т-Ьмъ,  что  въ  его  элементахъ 
произошли  как1я-то  ненормальныя  изм%нен1я,  познать  кото- 
рыя  мы  можемъ  не  иначе,  какъ  только  ознакомившись  пред- 
варительно со  свойствами  элементовъ  6ол%е  простого,  т.  е. 
нормальнаго  или  здороваго  организма.  Такимъ  образомъ, 
задача  науки  и  искусства  л%чен1я  болезней  сводится,  прежде 
всего,  къ  изучен1Ю  свойствъ  живого  организма  въ  его  нор- 
мальномъ  или  здоровомъ  состоян1и. 

Вс%  свойства  живыхъ  т%лъ,  какъ  и  всЬхъ  мертвыхъ 
т%лъ,  по  характеру  ихъ,  можно  подразделить  на  общ1я  и 
частныя,  на  универсальныя  и  спец1альныя,  на  принадлежа- 
Ж1Я  всЬмъ  живымъ  и  мертвымъ  т-Ьламъ  и  на  относящ1яся 
исключительно  къ  живымъ  организмамъ,  или  только  къ 
изв-Ьстному  виду,  роду  или  типу  ихъ,  или  же  только  къ 
данному  организму.  Соотв-Ьтственно  этому  подразд'1)Лен1ю 
свойствъ  живыхъ  т%лъ,  и  законы,  которымъ  эти  т-Ьла  под- 
чиняются, также  подразделяются  на  универсальные  и  спе- 
щальные,  на  общ1е,  частные  и  индивидуальные.  Такъ  напр., 
вс%  мертвыя  и  живыя  т-Ьла,  всл'^дств1е  единства  или  тожде- 
ства матер1И  всей  живой  и  мертвой  природы,  подчиняются 
универсальнымъ  законамъ  взаимод'Ьйств1я,  реакщи,  сохра- 
нения энерпи  и  проч.,  но  всЬ  живые  организмы  управляются 
своими  спешальными  физ10логическими  законами,  р%зко 
разграничивающими  ихъ  отъ  мертвыхъ  т'Ьлъ.  Строгое  раз- 
личен1е  общихъ  и  частныхъ,  универсальныхъ  и  спешальныхъ 
законовъ  и  свойствъ  живыхъ  организмовъ  въ  высшей  сте- 
пени важно  въ  томъ  отношен1и,  чтобы  не  придавать  част- 
нымъ  законамъ  и  свойствамъ  общаго  характера,  котораго 
они  не  им%ютъ  и  не  смешивать  ихъ  другъ  съ  другомъ, 
принимая  одни  законы  и  свойства  за  друпе. 

Если  приложен1е  универсальныхъ  или  общихъ  зако- 
новъ, которымъ  подчиняются  всЬ  живыя  т-Ьла  наравне  съ 
мертвыми  т-Ьлами,  можетъ  дать  намъ  только  схему  или 
общ1й  планъ  д'Ьйств1Я  л'Ьчебныхъ  средствъ  на  живой  ор- 
ганизмъ, то  изсл'Ьдован1е  частныхъ  свойствъ,  принадлежа- 
щихъ  только  живымь  т%ламъ,  можетъ  объяснить  намъ 
самый  механизмъ  этого  д%йств1я. 

Разсмотримъ  вкратц'Ь  свойства  живыхъ  т%лъ,  им-Ью- 
Щ1Я  ближайшее  отношен1е  къ  интересующему  насъ  вопросу, 
какъ  результаты  взаимод%йств1я  элементовъ  живыхъ  орга- 
низмовъ съ  другими  телами  и  силами,  называемыми  ихъ 
возбудителями    и    раздражителями,    и    т%  законы,  которымъ 
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подчиняются  и  которыми  управляются  живыя  т-Ьла,  обладая 
своими  свойствами  *). 

П.  При  взаимод'Ьйств1и  мертвыхъ  т-Ьлъ  межлу  собой, 
въ  нихъ  развиваются  физико-химическ1я  реакщи,  которыя  и 
даютъ  намъ  понят1я  объ  ихъ  физико-химическихъ  свой- 
ствахъ  и  которыя  порождаются  присутств1емъ  въ  каждомъ 
тЬл'Ь  н-Ькотораго  запаса  внутреннихъ  силъ  или  знорпи,  вло- 
женной въ  него  при  самомъ  его  образован1и.  ВсЬ  вн^шшя 
свойства  мертвыхъ  т%лъ  являются  такимъ  образомъ  пря- 
мыми сл'Ьдств1ями  физико-химическихъ  реакщй  ихъ  съ  дру- 
гими т-Ьлами  и  силами.  При  д'Ьйств1и  же  какихъ  либо  воз- 
будителей на  живой  организмъ,  въ  этомъ  посл-Ьднемъ  раз- 
виваются особыя  явлен!я,  по  своему  характеру,  р-Ьзко  отли- 
чающ1яся  отъ  физико-химическехъ  реакц1й,  происходящихъ 
въ  мертвыхъ  т%лахъ,  при  прочихъ  одинаковыхъ  услов1яхъ. 
Эти  явлен1я  объясняются  присутств1емъ  особаго  запаса 
энерпи  во  всякомъ  живомъ  т'Ьл'Ь  и  называются  физюлот- 
ческою  реакцгею  организма  на  д%йств1я  данныхъ  возбудите- 
лей. Физ10Логическая  реакщя  организма  на  д-Ьйствхя  какихъ 
либо  возбудителей  одновременно  даетъ  намъ  представлен1е 
и  о  свойствахъ  этого  организма  и  о  физ1ологическихъ  свой- 
ствахъ  данныхъ  возбудителей. 

Если  физико-химическая  реакши  между  т-Ьлами  обу- 
словливается внутренними  свойствами  этихъ  т-^лъ,  то  и 
физ10логическая  реакщя  организма  опред'Ьляется,  съ  одной 
стороны,  внутренними  свойствами  вн'Ьшнихъ  возбудителей 
и,  съ  другой  стороны,  внутренними  свойствами  самаго  воз- 
буждаемаго  организма.  Многочисленные  опыты  и  наблюдешя 
показываютъ,  что  изъ  этихъ  двухъ  факторовъ,  опред-Ьляю- 
щихъ  всю  реакц1ю  организма,  первенствующее  значен1е 
им'Ьютъ  не  свойства  вн'Ьшнихъ  раздражителей,  а  свойства 
самого  организма.    Поэтому  основную  причину  всей     реакцш 


*)  Вс1^  свойства  т1^лъ  можно  разд-Ьдить  на  вп'Ь1]1Н1я  и  внутрсн-  1, 
Н1Я,  на  доступный  и  нодоступныя  для  нашихъ  органовъчувствъ.  Нн^ш-  ! 
Н1Я  свойства  (цв'Ьтъ,  запахъ.  вкусъ,  всЬ  физико-хнмйчсск1я  и  физ1оло- 
гичесшя  свойства)  познаются  нами  пзъ  т1)\'ь  рсаК1ий,  которыя  возни- 
каютъ  въ  т^^лахъ  прп  взаимодЬпствп!  ихъ  съ  другими  т1>лами  и  силами. 
Внутренняя  же  свойства  т']Ьлъ  (величина,  форма,  строон1с  и  движен1е 
частицъ  или  атомовъ  тФ.лъ),  обусловливая  собою  самыя  реакц111  пхъ. 
познаются  нами  только  путемъ  различных!,  соображсшй  и  за1и1ЮЧ0Н]й 
изъ  ц-Ьдаго  ряда  опытовъ  и  наблюдон1й.  Таь'пма,  образомъ,  вн'Ьшн1Я 
свойства  т'Ьлъ,  проявляясь  въ  различмыхъ  роаглияхъ,  опред'Ьляются  ихъ 
внутренними  свойствами. 
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организма,  какъ  вызванной  естественными  его  возбудителями, 
та«ъ  и  искусственными  раздражителями,  сл'Ьдуетъ  искать 
ие  вн-Ь,  а  внутри  живого  т'Ьла. 

Какъ  показываютъ  опыты  и  наблюденЫ,  физгологи- 
ческая  реакщя  всякаго  живого  организма  существенно  от- 
личается отъ  физико-химическихъ  реакцШ  мертваго  тФ-ла 
при  т^^ъ  же  условхяхъ,  такъ  какъ  физиологическая  реакш'я, 
помимо  многихъ  реакцж,  происходящихъ  въ  мертвыхъ  т-Ь- 
лахъ>  закдючаетъ  въ  севЬ  еще  и  так1я  реакции,  которыя 
никогда  но  происходятъ  въ  этихъ  послЪднмхъ. 

Изъ  этого  видно,  что  вс"^  процессы,  развивающтеся  въ 
живомъ  организме,  управляются  своими  особыми,  фиэ]ологи- 
ческими  законами,  отличными  отъ  чисто  физико-хнмическихъ 
законовъ,  и  физ1ологическ1Й  запасъ  энерпи  организма,  по 
своей  величине  и  качеству,  во  многомъ  долженъ  отличаться 
отъ  физическаго  запаса  энерпи  мертваго  тЬла,  хотя  бы  въ 
точности  того  же  состава  и  строения.  Но  сущность  веще- 
ственныхъ  элементовъ  живого  и  мертваго  организма,  при 
прочихъ  одинаковыхъ  услов1яхъ,  почти  тождественна.  По- 
этому физ[ологическ1й  запасъ  энерпи  живого  организма  от- 
личается отъ  физическаго  ея  запаса  въ  мертвомъ  т'Ьл^  то- 
го же  состава  и  строен1я,  главнымъ  образомъ,  состоян1емъ 
движен1я  его  элементовъ  *).  Сл-Ьдовательно  физ1о логическая 
реакц1Я  всякаго  живого  организма  должна  безусловно  под- 
чиняться универсальнымъ  законамъ  матерш  и  движен1Я  или 
всеобщимъ  законамъ  взаимод%йств1я  т'Ьлъ  и  силъ*  Отсюда 
заключаемъ: 


*)  Мы  Е^д^съ  им'Ьемъ  въ  пиду  тон.шо  сущносп.  веществеиныхъ 
эломентовь,  т,  п.  хнмичт'К]о  лл(.^моиты  морткпго  и  ж^гвого  организма, 
но  ке  хиз1ическ1я  соед1Пк^л]я  или  ра.42ичныя  группровшг  ;>тнхъ  ^^лемон- 
товъ.  ДМстввтелг-но,  «физ10Л0гн<1сскпя  ХЯМ1Я  показала,  что  между  жи- 
вы мх  и  мпртвы«ъ  кл1лочиы,ч1-  воишстиомъ  зам^чнются  существеаныя 
\имичос1дя  различ1й,  докш^ыпаюиия,  что  жлйое  существо  подвергается 
пр»  уииранги  глубоипмъ  хииическндъ  нзм|.пеи»шъ»  Напр.,  иочт» 
нсоючмтсльйо  пм^яочиш!  ялн  пейтрйльиая  реакигл  живого  вещсстоа 
переходить  со  сморп-ю  обыкновонно  въ  кислую  рс^акцтк?.  М10мнъ 
мускула  сврртыилетси  црй  ом{*ртв"Ьн1и  и  переходитъ  въ  твердое  со- 
стояние, весьма  по  удобное  д,1и  дальиЬйшнхъ  хжмическихъ  иревращеи1Й, 
Вси^ества,  от.тчаюяии  живое  оЪточноо  вещество  отъ  мс^ртваго,  обла- 
датотъ  неустойчивы мъ  строойЬ'мъ.  ^К^IВ(Iе  оЬточноо  всн^сство  должно 
отличаться  огь  исртват  ооладан|емг  ы^которыхъ  атомвыхъ  комгьтек- 
сг>въ^  нм'Ьющнхъ  большую  силон  И  ость  къ  химнчеегшиъ  иревращен1ямъ 
и  постоянно  разлагай ►щпхся  снлн  собой.  Осиоввое  раэ,1йЧ1е  между 
Аюртвыиъ  и  живыкъ  |Ж1комъ  (б1огсиомъ)  состопгь  нменйг!  въ  тамъ, 
что  мертван  бкшован  д^^лшкула   находитса  въ  устойчивом ь  равнов4с111 
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1.  Есть  физгологическгя  свойства  октвого  организма  у  есть 
его  отправленгя^  есть  развивающгеся  въ  немъ  автоматиче- 
скге  и  отраженные  процессп^  какъ  нормальные^  такь  и  не 
нормальные,  всгь  объективный  и  субъективныя  впечатленгя  и 
ощущешя  являются  непосредственными  слгьдспшями  или 
результатами  физгологичсской  реакг^ги  элементовъ  о/сивою 
организма  на  дгьйствгя  внтанихъ  возбудителей  или  раздра- 
жителей. 

2.  Въ  физгологичрскую  реащт  живого  организма  фи 
зико  химическге  процессы^  рроисходягцге  въ  мертвыхъ  т7ьлахь 
при  т7ьхъ  же  условьяхъ^  входятъ  только  какъ  нгькоторыя 
составныя  части  въ  цгьлое^  которое^  подчиняясь  универсаль^ 
нымъ  законамъ  взаимодействуя  у  управляется  своими  собствен- 
ными, частными  или  физгологическими  законами. 

Изъ  перваго  положен1я  видно,  что  для  познашя 
свойствъ  живото  организма,  вс%хъ  его  отправлен1й,  всЬхъ 
развивающихся  въ  немъ  процессовъ,  какъ  нормальныхъ, 
такъ  и  ненормальныхъ,  необходимо  изучить  услов1Я  развит1я 
всего  хода  его  физ10логической  реакши,  а  изъ  второго  по- 
ложен1я  сл'Ьдуетъ,  что  отождествлять  физ1ологическ1е  ре- 
акц1и  или  процессы,  развивающ1еся  въ  органахъ,  тканяхъ  и 
системахъ  живого  организма,  съ  физико-химическими  ре- 
акц1ями  и  процессами  въ  мертвыхъ  т^Ьлахъ  было  бы  грубой 
и  непростительной  ошибкой. 

Д-Ьйствительно,  какъ  показываютъ  опытъ  и  наблюде- 
н1е,  всл'Ьдств1е  крайней  сложности  состава  и  строешя  орга- 
новъ,  тканей  и  системъ  живыхъ  организмовъ,  большинство 
элементовъ  которыхъ  не  можетъ  быть  обнаружено  даже  са- 
мимъ  тонкимъ  физико-химическимъ  анализомъ  *),   каталити- 


своихъ  атомовъ,  между  тЬмъ  какъ  живая  бгълковая  молекула  обла- 
даешь въ  высшей  степени  неусшокнивымо  сшроенгемъ.  Все  это  указы- 
вастъ  на  то.  что  въ  живомъ  кл-Ьточномь  всществ-Ь  д^ЬЙствительно  сущо- 
ствуютъ  ташя  соединен1я,  который  въ  мертвомъ  кл^Ьточномъ  веществ* 
бол'Ье  не  встречаются.  Едва  ли  еще  можетъ  подлежать  сомн*н1ю,  что 
углеродъ  и  азотъ  соединены  въ  молекуле  живого  б^Ьлка  въ  Ц1анъ-ради- 
калъ  (СХ),  отсутствующтй  въ  мертвыхъ  б-Ьлковыхъ  т^лахъэ  {Общая 
фхшологгя.  М,  Ферворнъ.  Вып.  вш,  1897) 

*)  Какъ  изв-Ьстно,  присутствхе  многихъ  элементовъ  въ  живомъ 
организме  могло  быть  открыто  только  посредствомъ  спектральнаго 
анааиза  (напр.  лит1й  въ  молок!^).  А  сколько  еще  находится  въ  орга- 
низлм'Ь  такихъ  веи1.ествъ,  которыя  но  могутъ  быть  открыты  даже  спек- 
тральнымъ  анализомъ,  и  которыя  тЬмъ  но  мен-Ье  производятъ  въ  своей 
сфор'Ь  весьма  значительный  д'Ьйств1я? 
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ческихъ  свонствъ  многихъ  изъ  нихъ  *),  чрезвычайной  под- 
вижности, малоустойчивости  и  упругости  этихъ  элементоЁЪ 
и  совершенной  невозможности  поставить  икъ  лаборатор- 
ньшъ  путемъ  въ  т%  самуя  услов1я.  въ  которыхъ  они  по- 
стоянно находятся  аъ  живыхъ  организмахъ*  въ  этихъ  по- 
сл^днихъ  развиваются  такш  реакцш  соединена,  зам'Ьщен1Й 
и  разложен1й  элементовъ,  который  совершенно  невозможны 
и  не  мыслимы  въ  мертвыхъ  тЪлахъ,  хотя  бы  въ  точности 
того  же  состава  и  строен1Я  и  при  прочихъ  одинаковыхъ 
вн^шиихъ  услов1яхъ.  Поэтому  разсматривать  органы,  ткани 
и  системы  живого  организма  какъ  физико-химическ1е  аппа- 
раты или  приборы*  въ  которыхъ  совершаются  так1е  же  про- 
цессы какъ  и  въ  мертвыхъ  т'Ьлахъ,  значнтъ  части ымъ  фи- 
зико-химическимъ  законамъ  придавать  общ1й  характеръ,  ко- 
тораго  они  ИИ  въ  каконъ  случае  не  ии'Ьютъ. 

Въ  этомъ  въ  высшей  степени  важномъ  обстоятель- 
стве и  заключается  существенное  различ1е  между  тонкими, 
часто  совершенно  неуловимыми  физшлогическими  процесса- 
ми и  сравнительно  грубыми  физико-химическими  реакшяни 
въ  мертвыхъ  тЬлахъ. 

Сл-^довательно,  по  результатамъ,  получаемымъ  въ  фн- 
зикО'Химическихъ  лаборатор1яхъ,  отнюдь  нельзя  еще  судить 
о  процессахъ  развивающихся  въ  органахъ^  тканяхъ  и  си- 
стемахъ  живыхъ  оргаиизмовъ,  хотя  бы  и  при  прочихъ  оди- 
наковыхъ услов1Яхъ.  Этого  никогда  не  сл1Ьдуетъ  упускать 
изъ  виду,  чтобы,  на  основании  только  лабораторныхъ  опы- 
товъ  и  наблюдений,  не  строить  ложныхъ  теор1н  и  системъ 
врачеван1я  болезней,  со  всЪми  часто  весьма  печальными 
последств1ями  приложения  ихъ  на  практике  **). 


*)  Катал ашпчегкимъ  саоис^томь  вазывлвтся  особая  способ- 
насть  многихъ  порошкояатыхъ  и  раствореняухъ  тЬлъ  проиаводить 
весьма  зпа^ппслшыя  финт:о-хпм11ческ1н  в,11нн1я  одвииъ  свовмъ  ира- 
сутс1Е1емъ  вГктна»  рааличныхъ  1-Ьлъ, 

**}  На  11ол||»мъотождествлсн1И  поняий  о  физико-химнчепшхъ  и 
физ^ологнч^^скихг  реакц1яхъ  повидииому  цостроеиы  сги{ррменныя  те- 
ор1й  органотерапии  н  серотерап!!!,  т  о,  способы  л'^чевая  больвыхъ 
оргавовъ  и  вообще  болъзией  посрсдетвомъ  сыво1)оточныхъ  жидкостей, 
получаемыхъ  или  и^ъ  оольныхъ  жслезъ  эгнхъ  органовъ  или  изъ  кровв 
о^ребол-Ьвшнхъ  жпвотныхъ  (токс1гиы  и  антитокспвы).  <Въ  особовио- 
сти  Ру  (^Еоих)  допа:залъ,  что  д1^.9ств]е  подобныхъ  сгЬсой  (токсиновъ 
съ  автйтоксинамш  зааисап.  въ  значительной  степени  отъ  ттгоятя 
тспрнн11Матщи^1^ъ  органо&ъ  (оть  [юда  жниотнагО}  отъ  состоянш  его 
кр-Ьиости  или  ослаблепнпсти  иодъ  ил]лн]омъ  какнхъ  либо  совершенно 
посторонни  хь  прпчинъ}  Вей  иаблюд1Ш1й  г)тото  [шсл'Ьдняш  рода  во  дуть 
къ  эа1аючев]ю,  что  продохра нагольная  сыворотка  действу егь  вовсе  не 
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III.  Какъ  прямое  сл%дств1е  постоянной  и  непрерывной 
физ1ологической  реакши  всякаго  живого  организма  на  дМ- 
СТВ1Я  его  естественныхъ  и  постоянныхъ  возбудителей  (тепло- 
та и  св%тъ,  воздухъ,  вода  и  пища  и  проч ),  является  внут- 
реннее или  молекулярно-подвижное  равнов'Ьс1е  всЬхъ  со- 
ставляющихъ  его  элементовъ,  называемое  его  физгологиче- 
скимь  ровнов1Ьсгемъ  въ  отлич1е  отъ  внутренняго  или  молеку- 
лярно-подвижного  равнов'Ьс.я  элементовъ  мертваго  тЬла. 
Физ1ологическое  равнов%с1е  и  запасъ  энерпи  всякаго  жи- 
вого организма,  при  данныхъ  вн^шнихъ  услов1яхъ,  какъ 
внутреннее  равнов%с1е  и  запасъ  энерпи  всякаго  мертваго 
т%ла,  зависятъ  отъ  числа,  состава,  строения  и  состояшя 
движен1я  вс%хъ  входящихъ  въ  него  элементовъ.  Но  эти 
данныя  всегда  бол%е  или  мен-Ье  изменяются  съ  переходомъ 
отъ  одного  т'Ьла  къ  другому,  отъ  одного  организма  къ  дру- 
гому, поэтому  внутреннее  равнов%с1е  элементовъ  и  запасъ 
энерпи  вс%хъ  живыхъ  и  мертвыхъ  т-Ьлъ  также  изм-Ьняются, 
въ  большей  или  меньшей  степени,  вм-Ьст*^  съ  этимъ  пере- 
ходомъ. Другими  словами,  вс%  явлен1я  и  процессы  въ  тЬ- 
лахъ  какъ  мертвой,  такъ  и  живой  природы,  подчиняются 
закону  индивидуальности  или  обособлетя  который  заключа- 
ется въ  томъ,  что  въ  природе  не  существуетъ  двухъ  мерт- 
выхъ т%лъ,  двухъ  животныхъ  или  растен1й  совершенно 
тождественныхъ  между  собой;  каждое  изъ  нихъ  им-^етъ  хо- 
тя бы  незначительныя  и  едва  зам-Ьтныя  особенности  и 
0ТЛИЧ1Я  въ  величин'^,  строен1и,  состав-Ь  форм-Ь,  и  состояши 
движен1я  своихъ  элементовъ,  а  сл'Ьдовательно,  въ  величине 
и  качеств-^  своего  полнаго  запаса  внутренней  энерпи.  Дей- 
ствительно, въ  природ'Ь  нигд'Ь  не  наблюдается  равенства  или 
полнаго  тождества    не    только    между    живыми,    но    даже  и 


свопми  <антптоксинам11»,  а,  наоборотъ,  т^мъ,  что  она  вносить  съ  собою 
И'Ьчто,  Ч7)Ю  вызываешь  силы  сопротивленгя  бактергямъ  и  ихъ  ядамъ 
въ  шо.мъ  са.иомо  оршнизмт,  куда  вводится  такая  сыворотка^  что 
она  ^стилт/лируетъ*  (возбуждаетъ)  д)ъятельность  этого  послгъдняго 
въ  мзв)ьстномо  'иаправленгт.  «Въ  подобныхъ  обращен1яхъ  къ  химя- 
чсскпмъ  спойствамъ  жидкостей  часто  упускалось  до  посл-Ьдилго  време- 
ни то  обстоятельство,  что  оюидкостгь  организма  не  суть  самодовлп- 
ю(и,1И  химическЫ  среды',  оюъ  въ  свойствахъ  своихъ  всецгьло  оиредтъля- 
юте  я  д)ъятельностью  клтточныхъ  элементовъ  тгъла,  И  следова- 
тельно, если  жидкости  изм-ёняютъ  при  изв:Ьстныхъ  услов1яхъ  свои 
свойства,  то  ближайшихъ  прпчинъ  для  этого  прежде  всего  сл^дуегь 
искать  въ  реакцт  железъ  г^  другпхъ  клтточныхъ  образованшъ. 
(Веденскш.  Основы  физюлогш  человшса.  Фредерикъ  и  Нюэм. 
67,  1899). 


между  мертвыми  т-^лами,  существують  только  бол^е  или 
мен'Ье  близк1я  подоб|Я  или  сходства  между  ними.  Поэтому, 
при  изсл'Ьдован1и  отличительныхъ  свойствъ  какихъ  либо 
т^^лъ,  необходимо  обособлять  или  индивидуализировать  ихъ 
до  последней  воэможиости,  и  притомъ  не  только  каждый 
живой  организмъ,  но  также  и  каждое  физическое  т^ло, 
каждое  вещество,  каждый  возбудитель  или  раздражитель, 
какъ  бы  ни  были  они  сходны  другъ  съ  другомъ,  им^я 
постоянно  въ  виду,  что  двухъ  совершенно  одинаковыхъ 
тЪлъ  аъ  природе  не  существуетъ  *)*  При  чемъ,  съ  перехо- 
домъ  къ  высшимъ  типамъ  ортнической  жизни,  индивиду- 
альность всякаго  живого  организма,  подобно  тому  какъ  и 
индивидуальность  всякаго  физическаго  т%ла  съ  бол%е  слож- 
нымъ  сочетай  1емъ  элементовъ,  выступаетъ  въ  бол-Ье  р^зкихъ 
формахъ,  отличительныхъ  признаковъ  и  особенностяхъ  **). 

На  осноаан1и  многочисленныхъ  опытовъ  и  наблюденж 
можно  положить,  что  пндтпд1/альиоеть  встьзсп  оргшшзотн- 
шшь  т?ьлъ  прямо  иропорцюмалъпа  ствпениг  сложности 
строетн  илг4  оргтшзт^^и  ихъ,  „История  развитая  индивиду- 
ума есть  история  возростан1я  его  индивидуальности  во  вс^хъ 
отношен1яхъ'*  (Бэръ), 

Индивидуальностью  всякаго  живого  и  мертваго  т%ла 
обусловливается  индивидуальный  характеръ  и  всей  ихъ  ре- 
активной деятельности,  при  взаимодействии  другъ  съ  дру- 
гомъ, т,  е.  вс^хъ  ихъ  физическихъ  и  физюлогическихъ 
свойствъ.  Другими  словами,  каждый  данный  организмъ  на 
каждое    данное    раздражение    реагируетъ    по    своему,  бол-Ье 

*)  Полное  тождество  или  равеыство  между  датсыли  г{'>дамн  воз- 
йвожно  было  бы  только  тогда,  если  бы  этн  т-Ьлл.  при  прочвхъ  одинако- 
вухъ  услив]яхъ,  Бостоявно  подвергал  пек  д-ЬЙствио  однпхъ  п  тЬхъ  жй 
сочетав  1Й:  ва'Ьшвикъ  свлъ,  т  о,  если  бы  овп  постол лно  зашшали  одно 
II  то  же  мЬсто  въ  вространствЬ,  а  въ  такомъ  случае  оны:  слились  бы 
въ  одно  т-Ьло, 

**)  Р»шлйЧ1о  между  людшп  въ  физичоскомъ  фвз10ЛОгическо]къ 
и,  въ  особенности,  въ  умствеиномъ  и  нравстлеикомъ  отношеп1яхъ,  т,  е. 
во  всемъ  состав1^  а  строени!  элементовъ  нервной  системы,  а  сл-Ьдова- 
тельно,  во  вс:Ьхъ  субъективныхъ  и  объективгшхъ  впечатхЬшихъ  и 
ощущом1яхъ^  часто  настолл^о  лначителино,  чтл  кпжется  съ  перваго 
вагляда  почти  нов1',роятнымъ.  «Зд'Ьсь  благородство  и  мудрость,  тамъ 
злоба  п  глупость;  у  одного  сй11тпгса  въ  глдзггхъ  доброта  сердца,  а  на 
чол*  лежать  печати  ген1Я,  иа  низкой  фн^^юпом^п  другого,  природа  не- 
отразимо и  неизгладимо  наложила  отпсчато^гъ  нравственной  негодцлстп 
п  умственной  тупости:  у  него  такой  видъ— будто  онъ  долженъ  стыдить- 
ся своего  сушествоваягя.  Но  внутреннее  ого  содержаше  д1^йствптсльно 
соотв1^1тствуетъ  тако|!  внешности* 

«Разница  между  челов*комъ  и  челов^^комъ  можеть  быть  значи- 
тельнее, Ч'1^мъ  между  разлвчиы1ии  видами  жнвотиыхъ»  (Шоиеагауэръ), 
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или  мен%е  отлично  отъ  всякаго,  хотя  бы  и  весьма  сходнаго 
съ  нимъ  организма,  и  обратно,  каждый  данный  возбудитель 
или  раздражитель  д'Ьйствуетъ  на  данный  организмъ  бол'Ье 
или  мен-Ье  отлично  отъ  всякаго  другого  хотя  бы  и  весьма 
подобнаго  ему  возбудителя  или  раздражителя.  Поэтому,  ре- 
зультаты испытангя  дгьйствгя  какого  либо  раздраоюителя, 
напр.  лгькарственнаго  вещества,  на  оюивотныхъ  одною  типа 
нельзя  безусловно  переносить  на  животныхъ  другого  типа^  а 
тп>мъ  болгье  на  человгька^  и  обратно,  для  полученгя  данной 
реакцт  въ  даиномъ  организмщ  нельзя  замгьнять  одно  вен^е- 
ство  или  средство  другимъ^хотя-бы  и  весьма  подобнымь  ему 
веществомъ  или  средствомь:  суррогаты  какъ  въ  химическихъ, 
такъ  и  въ  физ10логическихъ  реакшяхъ  не  допускаются  *). 

Всл%дств1е  индивидуальности  вс^хъживыхъ  тЬлъ,  вся- 
К1Й  данный  организмъ,  помимо  законовъ  общихъ  для  всЬхъ 
живыхъ  т-Ьлъ,  подчиняется  также  и  своимъ  собственнымъ, 
частнымъ,  только  ему  принадлежащимъ  законамъ  взаимо- 
д%йств1я  съ  другими  телами  и  силами.  Иначе  говоря,  всЬ 
явлен1я  и  процессы  физ1ологической  реакщи  каждаго  орга- 
низма управляются  не  только  общими  физ1ологическими  за- 
конами, но  также  и  спещальными,  для  каждаго  вида,  типа 
или  даннаго  организма  особыми.  Отсюда  прямымъ  и  не- 
посредственнымъ  сл'Ьдств1емъ  является  такъ  называемая 
идюсинкраз?я  всЬхъ  живыхъ  т%лъ,  т.  е.  врожденная  склон- 
ность или  особое  расположен1е  всякаго  даннаго  организма 
къ  тому  или  другому  вн-Ьшнему  вл1ян1ю,  впечатл'Ьн1ю,  раз- 
дражен1ю  или  ощущен1ю  предпочтительно  передъ  всякимъ 
другимъ,  хотя  бы  и  весьма  сходнымъ  съ  нимъ  организмомъ  **). 

*)  «Съ  какимъ  лсгкомысл1емъ,  напримЬръ,  говорить  Рудольфъ 
Рейтсръ  пзъ  Лейпцига,  прим'Ьняютъ  результдты,  добытые  изъ  опытовъ 
надъ  лягушками,  къ  человеческому  организму,  не  думая  о  томъ,  что 
результаты  эти  иолучспы  изъ  опытовъ  надъ  организмами  не  только 
гораздо  бол^е  низшими,  съ  совершенно  другимъ  анатом ическимъ 
строен1емъ,  а  сл^1довательно  и  другими  жизненными  отправлен1ямп, 
съ  гораздо  меныие  развитою  нервною  системою  и  т  д ,  но  кром'Ь  то- 
го изув-Ьченными  вследств1о  разр-Ьза  нервовъ.  или  спинного  мозга,  или 
другихъ  какихъ  либо  пасильственныхъ  операцШ». 

**)  Помимо  вс'Ьхъ  изв'Ьстныхъ  0ТЛНЧ1Й  'И  особенностей  среди 
людей,  животныхъ  и  растен1й,  приведсмъ  зд^сь  н-Ьсколько  паибол1е 
характерныхъ  прим'Ьровъ  ид1осинкраз1и.  «П^которыя  особы  падаютъ 
въ  обморокъ  отъ  запаха  розъ,  друг1я  забол^ваютъ  отъ  употреблешя 
устрицъ,  раковъ,  рыбьихъ  молоковъ  пли  отъ  прикосновешя  листьев ь 
сумаха  (аЬиз).  Свинья  можетъ  безъ  вреда  проглотить  значительное 
количество  рвотнаго  ор^^ха  (Ыпх  \'от1са),  а  люди  умирали  отъ  15  гранъ 
его.  Собака  вынесла  ц'Ьлую  унцш  листьевъ,  цв^тковъ  и  почекъ  борца 
(АсопИит),  а  какой  челов'Ькъ  не  умеръ  бы   отъ   такого    пр1вма?   Ло- 


[У.  По  своему  внутреннему  строению,  всЬ  т^^ла  физя- 
ческаго  м1ра  состоять  изъ  элементовъ.  которые  находятся 
въ  большей  или  меньшей  связи  между  собою  или  зависи- 
мости другъ  отъ  друга.  Но  нигд%  эта  связь  или  зависи- 
мость элементовъ  не  проявляется  столь  гЬснымъ  обраэомъ, 
какъ  8ъ  живыхъ  т^лахъ  органическаго  Н1ра.  въ  особенности 
съ  бол^е  сложною  и  развитою  организацию. 

Основное  свойство  физюлогической  реанцш  заключается 
въ  томъ,  что  ея  энерпя^  накопляясь  въ  организм"Ь,  главны  мъ 
образомъ,  въ  потеншальномъ  или  скрыто мъ  состоянги  и 
превращаясь  изъ  этого  состояния  въ  свободное  или  кинети- 
ческое, но  много  ^  часто  вь  пепзмтримо  ми  ого  разъ  превосхо- 
дишь виергт  вшыипяго  раж)ражешл,  послужи вшаго  пово- 
домъ  къ  атому  превращешю  *}.  Другими  словами^  элементы 

шадй  ^дятъ  бороцъ  въ  сушенномъ  пид'Ь  бозъ  вредвыхъ  поС1'Ьд|;тв1й.,< 
Листьлтнссоваго  дерева  (Тахиа  Ьаса1а),  стпл1.  П11губныс"  для  челоБ'Ька^ 
уаотрсбляютсл  для  от[;армлпвЕ1В1я  домаагнахъ  шивотыыхъ».  (Ганемпнъ). 
Одна  и  та  жо  доза  кофеина  у  обыкновеиной  лягут  гш  (Еапа  !,строгагш) 
и  съ1'.добно1!  (Капа  еаса1еп1:а),  отлнчйющнхсл  по  вйружно1^1у  виду 
только  цв1^томъ,  вызывасгь  рахигчаыя  ш  даже  обрати ыя  д'Ьйств1я: 
мыша^|1  у  бурой  лягушки  становится  вялыми  о  певоабудпмыми^  а  у 
зеленой  сильно  напрягаются  я  яр  и  ма.И^йшемъ  прнкосновоц|я  про- 
леходятъ  судг>1>ог11  (1К51еЙбергъ).  Лягушка  можетъ  аерсНЁСтв  тако{?  ко- 
личество морф1я,  которое  оглушаетъ  самаго  здороваго  челс^в^ка.  Оселъ 
пожнраетъ  такое  количество  дурмана  (ЙШниоонпи),  а  козе  лъ— табак  у  ^ 
которое  убяваетъ  салаго  сильваго  челов'Ька,  Бадиллъ  мышвваго 
гвялокрая1н,  д1,йствуюш.1й  всегда  смертельно  на  домашнихъ  мышей,  но 
оказываетъ  вреднаго  вл1яиш  на  яолевыхъ  мышей  Бъ  то  Бр<*мв  какъ 
мерку  р1й  во  вс'Ьхъ  его  вядахъ  про  изводить  самое  решите  л  ьноо  дМ- 
ств1е  на  отд'Ьлен^е  жплчн  у  человека,  у  собакъ  овъ  не  оказываеть 
такого  вл1ян1я  в  а  отдЬлен1е  желчи  и  т   я. 

*)  4  Оби1,ею  особенностью  нсякаго  живого  в  с  нсества  является  сдо- 
собность  накоплять  въ  себй  нотен шальную  :>нерг1ю;  а  д11Йст1!е  раз- 
драйсен1я  нлп  разрядъ  состоитъ  въ  нревращен1и  наконленной  потенщ- 
альной  энерг1я  въ  кянетнческуго». 

*Что  суш;ествеяно  отлй часть  процессы  раздражен1я  отъ  вс^хъ 
другяхъ  процессовъ  обмана  ;шврг]и^  такъ  это  явное  песттшпмьешш 
леоюдг/  полг/ченнимъ  оргппикчомъ  количествомъ  знергт  и  0V7па(^ля- 
ющимъ  ^ч'о  колгте^'швомъ  ей*  н'опшро€  проявляется  мар1/ж^1/^какъ  ёМ*,- 
П1ш1е  рплдрашгетя  н^гк  р1'ан'Ц1я,  Это  несоотн'1т€ТВ1е  между  раздражо- 
Н1емъ  и  дМств1ел1Ъ  раздражения  сс)стопгь  вь  томъ,  что  дтисшб1е  раз- 
дра^женгя  обыкиозенпо  песорплмщто  больше,  ч^ьмъ  какое  соотвтьт- 
тшшило  бы  елабо^щ  раздражеит*.  »Въ  кусо«1к1^  днна^ита  величиною 
съ  горошину  содержится  такое  количество  вотвпц1алык1Й  анергти,  что 
нуженъ  лнохь  небольшой  ударъ,  что  бы  яроявилось  поистине  всесокруша- 
юнше  Д'ЬЙстБ1е.  Точно  также,  какъ  ннтроглндериновня  молекула  дина- 
мита, живое  вещество  обладаетъ  взрывчатыми  стйстналш,  хотн  В 
не  вызывающими  такихъ  уничтожагощихъ  д^Йств1й,  (Ж  Фертрпъ. 
Обгцая  фгшологгя.  1897). 
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живыхъ  органическихъ  т%лъ  обладаютъ  свойствами  чрез- 
вычайной неустойчивости,  всл'Ьдств1е  чего  энерпя  возбужде- 
н1я  всегда  во  много  разъ  превосходить  энерпю  вн-Ьшняго 
раздражен1я.  Прямымъ  результатомъ  этого  свойства  живыхъ 
органическихъ  т%лъ  является  ихъ  чрезвычайнаья  чувстви- 
тельность или  воспр1имчивость  ко  всякому  внешнему  вл1ян1ю 
или  раздражен1ю. 

Действительно,  какъ  показываютъ  опыты  и  наблюде- 
Н1Я,  огромное  большинство  элементовъ  живыхъ  т^лъ,  въ 
особенности  животнаго  происхожден1я,  всл'Ьдств1е  сложно- 
сти ихъ  состава  и  строен1я  и  присутств1я  въ  нихъ  въ  выс- 
шей степени  малоустойчивыхъ  азотистыхъ  соединешй  съ 
кислородомъ,  углеродомъ,  водородомъ  и  с%рою  (б'Ьлковыя 
вещества),  отличается  особыми  свойствами  горючести  и  даже 
взрывчатости,  т.  е.  способностью  весьма  быстро  и  последо- 
вательно освобождать  при  возбужден1и  огромный  запасъ 
скрытый  въ  нихъ  молекулярной  энерпи,  при  сравнитель- 
но весьма  слабомъ  вн^шнемъ  раздражен1и  *). 

Всл%дств1е  этихъ  свойствъ  элементовъ  живого  орга- 
низма, всякое  изм'Ьнен1е,  нарушен1е  или  разстройство  физ10- 
логическаго  равнов'Ьс1я  въ  одномъ  пункте  или  элементЬ 
организма,  какъ  бы  это  изм%нен1е  или  нарушен1е  не  было 
мало  или  кратковременно,  съ  большею  или  меньшею  силою 


*)  «Раздражимость  живого  вещества  основана  на  томъ,  что  въ 
немъ  собраны  больш1я  количества  потснщальной  энерпи,  такъ  что  тре- 
буется прптокъ лишь  небольшо- о  количества  энерг1и, чтобы  превратить 
ее  въ  эиергш  кинетическую  Въ  точно  такомъ  же  смысл*  какъ  жи- 
вое вещество,  раздражимостью  обладаютъ  вещества  взрывчатыя  и 
друг1я  мертвыя  т-Ьла,  содержащ1я  въ  себ-Ь  накопленную  потеншальную 
энерг1ю.  По  хотя  раздражимость  и  есть  особенность,  присущая  только 
одному  живому  веществу,  т'Ьмъ  не  мен^е  это  есть  особенность  общая, 
которою  обладаетъ  всякое  лсивое  вещество».  «Въ  особеиности  факты 
сравнительной  физ10лог1и  самымъ  блестящимъ  образомъ  доказали  раз- 
дражимость всякаго  живого  вещества  (мускулы,  ткани  животныхъ,  не 
им^ющихъ  никакой  нервной  системы,  растительный  ткани).  Б!огены 
въ  изв-Ьстной  м-Ьр-Ь  постоянно  распадаются  самисобощ  но  значительно 
большпмъ  становится  распадеше  ихъ,  если  на  живое  вещестро  д-Ьй- 
ствуютъ  хотя  бы  незначтпельныя  вшъшнгя  раздраженгя.  Мы  можемъ 
уиодобить  б1огены  въ  этомъ  отношенхи  взрывчатымъ  шгьламъ,  кото- 
рый также  обладаютъ  весьма  ноустойчивымъ  равнов^Ьс^емъ  ихъ  ато- 
мовъ  и  взрываютъ  при  сотрясен1яхъ,  т.  е.  ихъ  атомы  переходятъ  въ 
бол-Ье  устойчивый  соединеи1я.  Взрывчатое  расиаден1е  постоянно  про- 
исходитъ  въ  живомъ  веществ*  самопроизвольно,  т.  е.  достаточно  уже 
небояьшихъ  внутреннихо  сотрясеши,  постоянно  существующихъ  въ 
кл*ткахъ,  для  того  чтобы  то  тутъ,  то  тамъ  вызывать  распаден1е 
б10генныхъ  молекулъ».  {Общая  физюлоггя.  М.  Ферворнъ,  Выпускъ 
втор.  1У97). 
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и  скоростью  передается  смежнымъ  съ  нимъ  элементамъ^ 
отъ  этихъ  посл%днихъ  къ  слЪдующимъ  и  т,  д.  по  направле- 
Н1ямъ  намменьшихъ  сопротивлешй,  несколько  подобно  тому, 
какъ  это  происходитъ  въ  упругихъ,  горючихъ  и  взрывчатыхъ 
т-Ьлахъ  и  соединен1яхъ  *). 

При  чемъ,  вйЬ  сосуды,  по  которымъ  движется  кровь, 
лимфа»  желчь  и  вс%  выд'клен!я,  а  также  вся  нервная  систе- 
ма представляютъ  собою  каналы  наименьшихъ  сопротивле- 
Н1Й,  поэтому  и  вся  реактивная  деятельность  организма  на- 
правляется,  прежде  всего»  по  этимъ  канал амъ»  сосуд амъ  и 
нервамъ»  и  только  когда  эти  каналы  заполнены  или  закры- 
ты (искусственно  или  н'Ьтъ),  она  направляется  по  другимъ 
путямъ,  и  направлен1ямъ.  нредставляющимъ  посд-Ьдователь- 
но  б6льш1я  солротивлен1я,  а  потому  и  сопровождается  тогда 
ббльшимъ  разстройствомъ  въ  физ1ологическомъ  равнов^сш 
организма. 

Эта  т%снв.я  зависимость  всйхъ  элементовъ  животнаго 
организма  другь  отъ  друга,  или  единстт  аршпизма,  съ  пе- 
реходомъ  отъ  низшихъ  къ  высшимъ  формамъ  органической 
жизни,  становится  все  ближе,  тЪсн%е  и  значительн'Ье,  и 
особенно    наглядно    обнаруживается    въ    т'Ьлахъ  животнаго 


*)  сСуществеввое  сво|1ство  нервной  орггшязад1И  состоитъ  въ 
томЪт  что  небольния  количестт  полрченишо  дтзюенгя  ос(^обождаютъ 
б<к1ЫШ!1  количества^  а  эти— опять  еще  больная.  Раадражонш,  полу- 
чонноо  концоыъ  прнносящаго  исрва,  тзщстлотъ  по  М'Ьр'Ь  того,  Еа1съ 
оно  иодвнгаотсл  во  нерву,  п  степень  его  возрастанзя  изменяется 
вмЬст'Ь  съ  длиною  нерва;  оно  воарастаетъ  еще  гораздо  бол^е  въ  пер- 
1вомъ  достЕГнутомъ  имъ  уз,!*,  дал^е  оно  оилть  возрастаетъ,  проходя 
[то  центральному  нерву;  з^^гЬмъ  оно  опять  возрастаете  въ  высшемъ 
[^ентр-Ь,  чтобы  потомъ  возрасти  еще  болЬе  въ  продолжен1п  слЬдутоща- 
аатЬиъ  централ ьнаго  пути;  п.  ваконецъ,  оно  воарастаетъ  ещ«^  разъ, 
н,  в-Ьроятпо,  въ  гораздо  большей  степени^  въ  сократимомъ  воществ^ 
во5буждсмиыхъ  мускуловъ:&,  лТаз^ъ  вапр ,  легкШ  эпукъ  можетъ  причл- 
нпть  коввульсиваое  вздрагивав  (е  всего  тЬла;  в  ли  пеожпдавное  движе- 
ние какого-нибудь  блнжайшаги  прсдиота^— не  смотри  на  всю  бежовеч- 
ную  иалость  того  йзв14йон1Я1  которое  оно  пронзводптъ  на  нашей 
^фстинй,— можетъ  т-^мъ  но  1«ен^е^  быть  причиною  непрош^нольнаго 
прыжка  ц  восклнцан1н»,  «Уколъ  булавкою  пъ  ногу  можетъ  причинить 
конвульсивное  сокравден[е  не  однихъ  только  ножныхъ  мускуловъ,  но 
тахсжс  и  многвхъ  других ъ  мускуловъ  гЬла.  Въ  то  же  самое  время  онъ 
можетъ  изменить  частоту  пульса  и  послать  вдоль  но  артерия иъ  нмнульсъ, 
которЫ!!  вызовотъ  ихъ  сужен1е  Овъ  можетъ  оказать  такое  вл]ЯН1ена 
выд^^лнтельвые  аниараты  кожи,  что  внозапно  явится  ноп»;  даже  д-Ья- 
тельность  пищоваритсльпаго  канала  можотъ  быть  разстроеи;и  Бол^е 
яршй  св1тъ,  порождающ1Й  усиленным  волны  изм-Ьнснш  въ  оптиче- 
скомъ  нерв11,  увеличнваетъ  таюке  энергш  дыхания;  безъ  сомн'1ш1Я1 
одновременно  съ  этвмъ  усиливаются  и  друг1Я  жизиенпып  отиранлешя». 
(Г.  Спенеерь.  О^^нози  Псшологт,  36,  60,  77,  С.-П.-Б.  1897). 
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происхожден1я,  одаренныхъ  весьма  подвижными  системами 
кровеносныхъ  и  ламфатическихъ  сосудовъ  и  въ  высшей 
степени  чувствительною  нервною  системою,  достигая  сво- 
его высшаго  развит1я  въ  челов-Ьческомъ  организм-Ь  *). 

Действительно,  съ  одной  стороны,  различные  водо- 
росли, грибы  и  мхи,  корненожки,'  инфузор1и  и  гидры  (кото- 
рые можно  разрезать  по  н^которымь  плоскостямъ  на  н-Ь- 
сколько  частей,  безъ  особенно  чувствительнаго  нарушешя 
ихъ  физ1ологическаго  равнов'Ьс1я,  представляющ1е  изъ  всЬхъ 
живыхъ  т-Ьлъ  наименьшую  зависимость  своихъ  элементовъ 
другъ  отъ  друга  и,  съ  другой  стороны,  челов'Ьческ1й  орга- 
низмъ,  въ  которомъ  самая  т'Ьсная  связь  вс%хъ  элементовъ 
между  собой  поддерживается  въ  высшей  степени  чувстви- 
тельными и  подвижными  системами  чувствующихъ  и  дви^ 
гательныхъ  нервовъ,  кровеносныхъ  и  лимфатическихъ  со- 
судовъ и  проч.  **). 

V.  Т-Ьсная  связь  или  зависимость  вс%хъ  элементовъ 
живого  организма  другъ  отъ  друга,  ихъ  подвижность,  свой- 
ства горючести  и  взрывчатости  огромнаго  большинства  ихъ 
обусловливаютъ,  съ  одной  стороны,  особую,  совершенно 
исключительную  воспр1имчивость  или  чувстттельиость  вся- 

*)  «Зависимость,  въ  которой  находятся  по  отношешю  другъ  къ 
другу  кл-Ьтки  к-тЬточнаго  государства  т-Ьмъ  меньше,  п  самостоятель- 
ность отд-Ьльныхъ  кл1>токъ  т-Ьмъ  больше,  ч-Ьмъ  глубже  мы  спускиемся 
въ  ряду  организмовъ,  ч-Ьмъ  бол'Ье  отд'Ьльныя  кл-Ьтки  кл-Ьточнаго  го- 
сударства сходны  другь  съ  другомъ»  «Ч'Ьмъ  выше  мы  подымаемся 
въ  ряду  животныхъ,  т1>мъ  настойчив'Ье  проявляется  стремление  цент- 
ральной нервной  системы  распространить  свою  власть  въ  смысл*]^ 
единства  отправлен1й  на  вс^Ь  кл-Ьткн  и  кл^точныя  соединен1я  живот- 
наго  т^ла».  «Сравнен1е  центральной  нервной  системы  съ  большою 
телеграфною  станц1ею  и  нервныхъ  кл-Ьтокъ  съ  телеграфными  проволо- 
ками является  по  отношен1ю  къ  принципу,  лежащему  въ  основ*  того 
и  другого,  весьма  удачнымъ».  (Обгцая  физгологгя  М.  Ферворнъ), 

**)  Скорость  движен1я  крови  въ  секунду  у  челов-Ька  въ  аоргЬ 
около  500  миллиметровъ,  въ  большихъ  артёр1яхъ  300—400  мм,  у  со- 
баки въ  большихъ  артер1яхъ  (сагоЫз)  въ  среднемъ  около  350  мм ,  у 
лошади  300  мм.,  у  кролика  150  мм.;  скорость  распространен1я  нерв- 
наго  импульса  у  челов^Ька  въ  среднемъ  около  67  метровъ  въ  секунду, 
у  лягушки  27  мт.,  а  у  омара  только  7—8  метровъ  въ  секунду,  т.  е. 
съ  упрощен1емъ  органпзафп  животнаго  эти  скорости  уменьшаются»' 
«Благодаря  нервной  спстем-Ь  различный  части  т-Ьла  связаны  между  со- 
бой функц1онально  и  могутъ  реагировать,  такъ  сказать,  моментально 
одн*  на  друпя.  Совершенно  справедливо  сравниваютъ  нервную  си- 
стему съ  телеграфною  сЬтью:  нервы  соотв'Ьтствуютъ  проводящимъ 
проволокамъ  телеграфа,  ихъ  конечные  пункты,  съ  одной  стороны,  на 
перифер1н,  съ  другой— въ  центрахъ,  отв-Ьчаютъ  станц1ямъ  отправлешя 
и  получешя  депешъ».  (Фредерикъ  и  Нюэль.  Основы  физюлогги  чело- 
вгъка.  Пер.  Н,  Е,  Введенскаго,  1899). 


кого  живого  организма  къ  вн'Ьшнимъ  вл1яшямъ  и  впечатл%- 
н1ямъ.  съ  другой  стороны,  его  особую  и  также  исключитель- 
ную ^рг'руюсть  или  внутреннюю  устойчивость,  т.  е.  его  по- 
стоянное стремлен1е  къ  сохранению  и  возстановлен1Ю  своего 
физ1ологическаго  равнов'кс1Я,  разъ  оно  нарушена  Бсл'^дста1е 
какой  либо  причины  *).  Какъ  показываютъ  многочисленные 
опыты  и  наблюден1я»  чувствительность  и  упругость  или  вну- 
тренняя устойчивость  вс%хъ  жнБЫХЪ  органическихъ  т^лъ 
развиваются  совершенно  параллельно  или  попутно  друпь  съ 
другомъ.  При  чемъ,  ч-^мъ  сложнее  составъ,  строен1е  и  фор- 
ма организма,  т'Ьмъ  онъ  становится  чувстаительн'Ье,  воспрь 
имчив%е  къ  вн'Ьшнимъ  вл]ян1ямъ,  впечатл'Ьн1ЯМЪ  или  раэ- 
дражен1ямъ,  н  въ  то  же  время  т%мъ  съ  большею  энерпею 
онъ  стремится  возстановить  нарушенное  въ  немъ  равнов^с^е 
его  элементовъ.  Другими  словами,  организмъ,  д%лаясь  чув- 
ствительнее и  80спр1имчив%е  къ  внЪшнимъ  вл1ян1ямъ,  ста- 
новится бол'Ье  упругимъ,  бол^е  устойчивымъ  въ  своемъ  со- 
ставе, строен1И  и  форм-Ь. 

Это  параллельное  развитее  чувствительности  и  упру- 
гости живыхъ  т'Ьлъ,  вм-^ст^»  съ  переходомъ  ихъ  къ  высшимъ 
типамъ  организаши^  является  непосредственнымъ  следств1емъ 
накопления  въ  нихъ  все  ббльшаго  и  большаго  запаса  фи- 
310ЛОГИческой  энерг1И,  всл%дств1е  усложнен1я  состава  и 
строен1я  ИХЪ  и  увеличен1я  подвижности  ихъ  ©лементовъ,  что, 
въ  свою  очередь,  есть  непрем-Ьнный  результатъ  общаго  за- 
кона  фиэ1ологическаго  развитая,  который  заключается  въ 
п ост ол  н н ^ ►лг ъ  пр ей 6л а (1а  ? г ?'?*  про г^ ессов ъ  соеди п ей Ы ,  поз сш ап о 6 л в- 
нтиш  конг^пш1рацп4  кадь  щ^отнттоложпымп  имъ  процее* 
сами  ра^ложгнт,  шиъединснш^  раеиадент  пли  дпееоцгацт 
ихъ  *^лемРптовп  во  волкомь  разтаающемся  организм  гь  **>» 


*»  Одйимъ  иэъ  нрямыхъ  доказательетвъ  прнсутств^й  во  всякоагь 
живомъ  орглнк^1м1'.  силы  физ1гк1огичсской  упругости  может!,  служить 
топ,  0бщензв'?1стный  фактъ,  что  при  ш^слЕШКомг  сильоыхъ  разстроП- 
етнахъ  организма,  т.  е.  въ  огроиномъ  бол  ьшйиств1*.  ел  у  чаевъ  естествен- 
ны хъ  бол^зпеН,  оаъ  возвращается  къ  своей  пормЬ,  или  выэдоравли- 
ваетъ^  самъ  собою,-  беэъ  пособш  какпхь  либо  лИобныхъ  средствъ, 
одного  силою   своей  роакщи  вли  физюлогической  упругости. 

**)  «Въ  иротивоволошоннссть  другимъ  взрывчатымг  т^ламъ,  бш- 
гоны  обладаютъ  тою  особ1Ч1иост1|Ю,  что  врп  рпсаадеи1И  пяъ  лотнбаетъ 
не  вон  молекула,  но  лишь  отд1аьаыя  азв-Ьствыя  атомныя  группы,  обра- 
зующшсн  чсрезъ  1^еремII^^ен^е■^  между  гЬмъ  ка1гЪ  остаюпийсл  б^огеаный 
остатокъ  снова  возсгановлиетсл  на'  счеть  находящихся  воЕругъ  него 
вещестнъ  въ  полную  бшгенную  молекулу.  Б|огены,  сл-Ьдоватсльно,  суть 
настоящ1е  носители  жизни.  Въ  постояпноиъ  распадон1и  н  новообра- 
зован1а  ихъ  состоитъ  вродессъ  жизни,  выражвшеыъ  котораго  служагъ 
разнообразные  зкизненныя  явления*   (Общая  физшлоггя.  М,  Ферборнъ), 
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Всякое  мертвое  т-Ьло,  подъ  вл1ян1емъ  различныхъ  силъ, 
переходить  или  въ  бол-Ье  сложное,  или  въ  бол%е  простое 
состоян1е  въ  зависимости  отъ  того,  происходить  ли  при 
этомь  процессь  концентраши  или  процессь  диссошац1и  его 
элементовь,  подчиняясь  закону  внутренней  устойчивости 
мертвыхь  т%лъ,  который  заключается  вь  томь,  что  всякое 
физическое  тгьло  тгьмъ  усшойчивгье,  тгьмъ  упруже^  тьмъ 
проще  его  составь,  строете  и  форма,  при  прочихъ  одинаков 
выхъ  условгяхъ]  иначе  говоря,  всякое  мертвое  т-Ьло  т-Ьмъ 
энергичнее  и  д-Ьятельн^е  при  взаимодейств1И  сь  другими 
телами  и  силами,  ч-Ьмь  проще  его  составь,  строен1е  и  фор- 
ма, т.  е,  ч-Ьмь  оно  бол-Ье  диссощировано  на  свои  составные 
элементы  *). 

Всякое  же  развивающееся  живое  т^ло,  вь  /силу  зако- 
на физ1ологическаго  развит1я,  прогрессивно  переходить  изъ 
бол-Ье  простого  вь  бол-Ье  сложное  состоян1е,  какимь  бы  со- 
четан1ямь  вн^шнихь  силь  оно  ни  подвергалось.  Сь  перехо- 
домь  же  кь  высшимь  типамь  организац1и,  усложнеше 
строен1я,  состава  и  формы  живыхь  т^ль,  вь  силу  того  же 
закона,  становится  еще  бол-Ье  значительнымь.  Всл'Ьдств1е 
этого,  вс^  свойства  мертвыхь  т-Ьль,  при  взаимод'Ьйств1и  ихъ 
сь  другими  телами  и  силами,  бол-Ье  или  мен^е  р^зко  из- 
меняются вь  ту  или  другую  сторону,  есть  же  общгя  свой- 
ства оюивыхъ  тгьлъ,  при  игькоторомъ  пос^поянствгь  строения, 
состава  и  формы  самыхъ  тгьлъ^  послгьдовательио  измгьня- 
ются  (сначала  усиливаются,  развиваются,  потомь  ослаб^ва- 
ють  и  даже  вовсе  изчезають )  и,  сь  переходомь  кь  высшимь 
типамь  организаши,  прогрессивно  получають  все  большее  и 
большее  развит1е.  Поэтому,  чувствительность  и  упругость 
или  внутренняя  устойчивость  живыхь  т^ль  также  прогрес- 
сивно возрастаеть  вместе  сь  этимь  переходомь.  Вь  этомъ 
отношен1и  живой  организмь  можно  сравнить  сь  быстро 
вращающимся  т^ломь,  которое  становится  т-^мь  устойчивее 
вь  состоян1и  и  направлен1и  своего  движен1я,  ч^мь  быстрее 
его  движен1е. 

Отсюда  и  на  основан1и  многочисленныхъ  опытовь  и 
наблюден1Й  выводится  одинь  изъ  основныхь  законовь  б1оло- 
пи,  который  можно  представить  вь  сл^дующемь  вид^: 

ЧувствитеАьность  и  физголотческая  упругость,  или 
внутренняя    устойчивость    живыхь    оргапизмовь^    т.  е.  ихь 


*)   Смотр.   „Малыя   дозы    подобнодгьйствующи^осъ  средствъ   съ 
точки  зргьнгя  данныхъ  физическгсхъ  наукъ»  Гл,  I.  1900  г.". 


т^стоянпае  стремлете  пь  сох^^анёшш  и  оозсптповлетю  то- 
п о  фи^  юл  1*1  и ч ее кт о  ра ей ( ^ вть ст  ^  ир и  ^^срвозм о жп ыхъ  вп ?ьшпихъ 
влЫишхь,  тэйужбтшхь  или  }  аэг^рижгн^мяъ^  ритиваясь  па- 
р  а  А  л  ел  ь  и  *}  (^р1п  о  (^ру  ( у ,  пр  ям  о  з  1р  оп  ор  ц  юпа  л  ьь  ы  гте  тшт  с  лож 
пост  и  оргапизтри  Ж'ньыаъ  пиьлъ  ^), 

ЧЬмъ  сложнее  орган  изашя  жизого  т'Ьла,  тймъ  оно 
чувствительнее,  воспр1им*гив'Ье  къ  вн%шнимъ  вл!ян1ямъ»  лод- 
вижн'Ье  въ  своихъ  эпементахъ  и  шъ  то  же  время  т^мъ  оно 
упруже,  устой 'ьив-Ье  въ  ц-Ьломъ,  при  взаимод'Ьйств]И  съ  дру- 
гими т'Ьлами  и  силами,  и  обратно,  ч'Ьмъ  проще  организацгя 
тела,  тймъ  оно  мен'Ье  чувствительно^  мен^Ье  восприимчиво 
къ  вн'Ьшнимъ  впечатл'Ьн1ямъ,  мен%е  подвижно  въ  своихъ  эле- 
ментахъ,  но  за  то  и  менЪе  упруго,  мен-Ье  устойчиво,  бол-Ье 
изм%нчиво  въ  ц-Ьломъ,  т.  е.  мен-Ье  постоянно  въ  своемъ 
строенш,  состав-Ь  и  своей  форм^  '^'^}. 

Сопоставляя  этотъ  законъ  внутренней  устойчивости 
живыхъ  органическихъ  т^лъ,  видно,  что  они  прямо  противо- 
положны или  обратны  другъ  другу.  Такимъ,  образомъ  пе- 
редъ  нами  два  существенно  разлипающихся  другъ  отъ  друга 
М1ра:  М1ръ  мертвый  и  М1ръ  живой  природы.  Въ  первомъ,  по 
м^^р-е  усложнен1я  состава,  строения  и  формы  т-Ьлъ.  устой- 
чивость   ц^лаго    и    подвижность  его  злементовъ*  или  упру- 


*^  Этотъ  заковъ  справедлнвъ  по  отР1ошсн1Ю  къ  чувствующпмъ 
в  двигательяымъ  но]^впмъ  п  ихъ  центрамъ,  аорпнымъ  тканямъ  н  мыш- 
цамъ  вообщсч  хотд,  въ  частности,  ворнфсрпческ1Я  окончан1я  нервовъ  у 
ыМоторыхг  жанйтныхъ  съ  бол-Ьо  просток»  органвзащею  могутъ  быть 
зшивто,1ьно  чуоствйгельн1}е,  ч^мъ  у  животныхъ  съ  бол%е  сложною 
орпшнзацшю,  Такъ  напрлм^ръ.  0К(>пчан1е  обонятрльныхъ  нервовъ  у 
собакъ  ВЛ1Г  ;1рцтельныхъ  верно  въ  у  н'Ькот<|рыхъ  породъ  хтцлыхъ  атнцъ 
значительно  болйе  развиты,  а  потому  и  бол'Ье  чувствительны^  ч'Ьмъ  у 
человека* 

**]  «Сложность  строш1Я,  говорит!*  Д'ръ  Гукеръ,  обыгшовеиво  со- 
вровожд?1ется  большнмъ  ст}1емлен1емъ  къ  постоянству  формы  я  наобо- 
ротъ,  аям11кпющ1еся  виды  суть  самые  простые  по  строев  1ю>.  (ТЬе 
Пот  0^' Лти-пПа  рр,  V"— У7)..Д'ръ  ПореНра  ПИШСТ111  <хВъ  1 810  году 
§Тр1умфт»>  и  «Фииисъ*  Оп^уЕш)  взяли  большое  количество  ртутп, 
спасенноП  1^ъ  время  крушен^]  одного  судна  близь  Кйдпцса  1кл1^дст111е 
сгнившпхъ  мШковъ  ртуть  псаарвлась,  п  весь  озшпажъ  бол-Ьс  или  ас- 
н'Ье  востря  да  л  ъ  отъ  этого,  Въ  те  чей!  и  трсхъ  нед'!»ль  у  децтттъ  чело- 
ввкъ  поя'ШЛось  слюношеченп\  дте  ((лщкт,  и  ^ст  ж^ивошныя:  собакя, 
Н0Ш1Ш,  овцу,  куры,  канарейки,  даже  1С)>ысы^  мыши  втара^свну  ^югт1тш. 
\Оемовы  глшеФтшЫ.  1Т(.^рон.  съ  авгл1Й€каго  1П.  Филатон1>й,  лодт»  ред. 
д-ра  П.  Солоньова.  1900.  С.-П.-Б.).  Изъ  этого  пр1тм'1'.ра  видно,  что  въ 
^Ю  время,  1йшъ  у  людей  ртути  пмзывала  только  болЬе  ранн1л  симптомы 
^  ^^|11Гр  ав.1  е  и  1  в  -  г  я  тиоте  ч  ей  1г  и  то  л  ьк  о  (У  вое  у.  м  ер.  т  щ  ис  }Ъ  жп  ао  ти  ы  я  ^  какъ 
оймдаю]^^  бол'Ьо  простой  и  мев1е  усто'^^чпвою  оргаиизацтю,  почти 
бсзъ  иредшествующпхъ  йвлсн1й  отранлов1Л,  погибли. 
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гость  т-Ьлъ,  все  убываетъ  и  ослаб-Ьваетъ,  т.  е,  запасъ  ихъ 
д-Ьятельной  энерпи  все  уменьшается,  при  прочихъ  одинако- 
выхъ  услов1яхъ;  во  второмъ,  наоборотъ,  по  м-Ьр-Ь  усложне- 
н1я  организащи  т^Ьлъ,  устойчивость  ц^Ьлаго  и  подвижность 
его  элементовъ  или  физ1ологическая  упругость  т-^лъ  все 
возрастаетъ,  ихъ  запасъ  д^Ьятельной  энерпи  все  увеличива- 
ется. Очевидно,  что,  при  взаимод'Ьйств1и  т-Ьлъ  одного  М1ра 
съ  гЬлами  другого  м1ра,  наибол^Ье  д-Ьятельнымъ  и  энергич- 
нымъ  окажется  мертвое  т-Ьло  въ  наибол-Ье  простомъ,  одно- 
родномъ  и  подвижномъ  С0СТ0ЯН1И  своихъ  элементовъ,  т.  е. 
въ  наибол'Ье  диссошированномъ  своемъ  вид'Ь,  т.  е  газо- 
подобномъ,  *)  а  живое  т-Ьло — съ  наибол-Ье  сложною,  под- 
вижнсю,  упругою  или  устойчивою  организан1ею,  т.  е.  чело- 
В'Ьческ1й  организмъ  **). 

Отсюда  заключаемъ:  1)  для  обнаружен1я  во  всякомъ 
мертвомъ  т^Ьл-Ь  бол-Ье  или  мен-Ье  д'Ьятельныхъ  свойствъ, 
необходимо  его  въ  большей  или  меньшей  степени  диссош- 
ировать,  т.  е.  напр.,  измельчить  или  растворить  въ  какой 
либо  нейтральной  сред'Ь,  и  т.  п.;  2)  челов'Ьческ1й  организмъ, 
какъ  высш1й,  наибол'Ье  сложный  и  развитый  представитель 
живыхъ  т'Ьлъ,  при  наивысшей  степени  своей  чувствитель- 
ности къ  вн'Ьшнимъ  вл1ян1ямъ  и  впечатл'Ьн1Ямъ  изъ  всЬхъ 
живыхъ  т'Ьлъ,  обладаетъ  въ  то  же  время  и  наибольшимъ 
стремлен1емъ  къ  поддержан1ю,  сохранен1ю  и  возстановлешю 
своего  физ10логическаго  равнов'Ьс1я,  при  всевозможныхъ  его 
возбужден1яхъ  и  раздражен1яхъ,  т.  е.  наибольшею  физ1оло- 
гическою  упругостью  своихъ  элементовъ,  изъ  всЬхъ  т'Ьлъ 
живого  органическаго  м1ра.  Сл-^довательно,  челов-Ьческш 
организмъ  представляетъ  собою  въ  высшей  степени  чувстви- 
тельный механизмъ,  способный  возбуждаться  отъ  самыхъ 
малыхъ  и  тонкихъ  раздражен1й,  т.  е.  реагировать  на  самые 
слабые  и  тонк1е  физико-химическ1е  реактивы.  Какъ  показы- 


*)  См.  Малыя  дозы  подобнодгъйствующ'ихъ  средствъ  съ  точки 
зруьнгя  данныхъ  физич,  наукъ,  1900  г.  С.-П.Б. 

**)  Пзъ  опытовъ  изв-Ьстнаго  батаника  К.  Негели  видно,  что  зе- 
леная водоросль  спирогира  (8р1год^га)  умираетъ  черезъ  н-Ьсколько 
минутъ  иосл'Ь  погружешя  ея  даже  въ  высшей  степени  слабые  растворы 
металловъ  въ  вод*,  почти  безъ  предшествующей  реакщи,  тогда  какъ 
эти  же  слабые  растворы  металловъ  вызываютъвъ  челов^ческомъ  орга- 
низмч,  какъ  показываютъ  испытан1я  ихъ  на  здоровыхъ,  ц^лыЙ  рядъ 
реактивныхъ  процессовъ,  по  своей  энергш  во  много  разъ  пре- 
восходящихъ  первоначальное  раздражен1е,  произведенное  этими  рас- 
творами. 
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ваютъ  точные  опыты  и  наблюдения  весьма  авторитетныкъ 
ученыхъ  (К.  Негели,  Г  Ьгера,  пр,  Бюррю  и  Бюро,  Ар*  Шпер- 
лингъ  и  друг,),  чувствительность  живыхъ  организмовъ  къ 
высшей  степени  слабымъ  и  тонкимъ  вн^шнимъ  вл1ян1ямъ  и 
раздражен1ямъ  превосходить  все,  что  только  можетъ  пред- 
ставить намъ  природа    или  самое  богато  одаренное  вообра- 


жен! е. 


*')■ 


Высокая  степень  чувствительности  къ  вн-Ьшнимь  влгянЬ 
яиъ  живыхъорганнческихъ  т'Ьлъ^даже  не  обладающихъ  нервною 
системою,  объясняется  чрезвычайною  неустойчивостью,  анало- 
гичною съ  взрывчатостью»  живыхъ  б'Ьлковыхъ  веществъ, 
которыя  во  вс%хъ  процессахъ  обм'Ьна  веществъ  постоянно 
сами  собой  разлагаются,  а  въ  особенности  при  д-Ьйствщ 
какихъ  либо,  хотя  бы  самыхъ  ничтожныхъ,  вн^шнихъ  раз- 
драженш  **). 

VI.  Чувствительность  и  упругость  живыхъ  организмовъ, 
какъ  и  вс-Ь  проч1я  свойства  ихъ,  будучи  результатами 
физ10логической  реакцш  ихъ  на  д'ййств1я  внйшнихъ  воз- 
будителей, зависятъ  отъ  свойстаъ  того  фнэ1ологическаго 
запаса  энерпи,  которымъ  обладаютъ  только  элементы 
живыхъ  т-Ьлъ  и  который  совершенно  отсутствуетъ  въ  эле- 
ментахъ  мертвыхъ  тЪлъ,    хотя  бы  въ  точности    того  же  со- 


*)  См.  Малия  доги  подойнодш/^т^ющахъ  средетт.  Гл, 
\Ч1.  1900. 

**)  Основное  раплЕЧ18  между  мертвымъ  в  живымъ  б-Ьлкоиъ  со* 
стоить  въ  томъ,  что  мертвая  белковая  молекула  находится  въ  угтой- 
чнвомь  равновйс1н  своихъ  атомовь,  между  тЬмъ  какъ  жпвял  белковая 
молекула  обладастъ  въ  высшей  степени  пеустойчивымт!  строе и^емъ*. 
сЧто  мы  зкаемъ  относительпг)  нозсъ  (жявыхъ  бКлковъ  или  бзогсновъ) 
достов'Ьрваго,  есть  собственно  лишьихь  необыкновенная  неустпйчнвпст1>, 
дающая  и  |йъ  изв  1^ ств о е  сх о дство  еъ  в зры в ч аты м  и  т?»  л  ^ш  и  * .  I М  ы  м  ожр м ь 
удодобыть  б1огены  въ  этомъ  отношен! и  взрывчаты мъ  1-*лл,мъ,,  который 
также  обладаютъ  весьма  неустойчпвымъ  р^1ВБовЬс1емъ  пхъ  атомовъ  я 
взрываюгь  при  сотр11сеи1нхъ1,  « Б!  о  го  11  ы  въ  извЬстиоЙ  ^гЬрЬ  оостояано 
расиадйютсй  сами  собой,  точно  такъ  же  какъ  и  друг1я  оргашнесюя 
тк11Ц  наар*  сииньная  киаюта,  ностолнно  самя  собой  разлагаются*, 
«Это  взрывчатое  рас1таден1е,  кдкъ  учпгъ  насъ  вещественный  обм^кт,, 
постоянно  иропсходцтъ  въ  живомъ  веществ'Ь  самопроизвольно,  т.  е. 
достаточно  уже  неболкшихъ  внутрениихъ  сотрясен И.Т)  постоянно  суще- 
ствующяхъ  въ  о1.Т1;'Ь,  для  того  чтобы,  то  тутъ,  то^тамь,  вызывать 
рпс11аден1е  б^огенныхъ  молекулъ,  П(»  въ  гораэди  больпгнхъ  разм^фахъ 
распиден1е  ароисходнтъ  въ  т<гмъ  случив,  если  б^огениан  молокула  еще 
снльн-Ье  сотрясается  изва-Ь  д-ЬОств^еиъ  к.чкого  либо  раздражеиЫ»^ 
{М.  Ферйорйъ,  Общая  фнзюжшя^  П.  871—5012). 
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става  и  строен1я  *).  Только  благодаря  своему  свойству 
физ1ологической  упругости,  всяюй  живой  организмъ  можетъ 
существовать  какъ  ц-Ьлое  живое  т-Ьло,  т.  е.  жить  или  со- 
хранять, бол'Ье  или  мен'Ье  продолжительное  время,  свое 
физ10логическое  равнов'Ьс1е  или  состоян1е  своего  здоровья 
среди  всевозможныхъ  вн'Ьшнихъ  вл1ян1й  и  впечатл'Ьшй. 
Физ1ологическая  упругость,  въ  отлич1е  ея  отъ  физической 
упругости,  характеризуется  не  только  возстановлен1емъ 
физическаго  строен1я  элементовъ  живыхъ  т'Ьлъ,  но  также  и 
ихъ  химическаго  состава,  и  служить  главн-Ьйшимъ  отличи- 
тельнымъ  признакомъ  всЬхъ  живыхъ  организмовъ.  Полный 
актъ  физ10логической  реакц1и  всякаго  живого  организма, 
будучи  весьма  сложною  комбинац1ею  процессовъ  соединешй 
и  разложен1й,  распаден1й  и  возстановлен1й,  концентрац1и  и 
диссощаши  всЬхъ  входящихъ  еъ  него  элементовъ,  характе- 
ризуется т-Ьмъ  обстоятельствомъ,  что,  съ  течен1емъ  времени, 
по  м'Ьр'Ь  развит1я  организма,  сначала  преобладающее  зна- 
чен1е  им'Ьютъ  процессы  концентращи  надъ  обратными  имъ 
процессами  диссощащи  элементовъ  организма  (организмъ 
растетъ  и  развивается),  потомъ  наступаетъ  состоян1е  н'Ько- 
тораго  равнов'Ьс1я  между  этими  процессами  (пора  полной 
зр^Ьлости)  и,  наконецъ,  начинаютъ  мало  по  малу  преобла- 
дать процессы  диссошащи  надъ  процессами  концентращи 
элементовъ  т'Ьла  (организмъ  стар-кетъ  и  умираетъ)'.  Этимъ 
весьма  важнымъ  обстоятельствомъ  объясняется,  между  про- 
чимъ,  быстрота  хода  и  полнота  развит1я  физюлогической 
реакщи  у  д4тей  и  молодыхъ  людей,  сравнительно  съ  ходомъ 
развит1я  ея  у  старыхъ  и  пожилыхъ  людей. 

ВсЬ  эти  посл-кдовательныя  явлен1я  физ1ологической 
реакщи  зависятъ  отъ  того  всеобщаго  факта,  что  абсолютно 
упругихъ  т'Ьлъ,  соединен1й,  образован1й  или  элементовъ  въ 
природ-Ь  не  существуетъ;  всякое  изм'Ьнен1е  какъ  въ  мерт- 
вомъ,  такъ  и  въ  живомъ  т-Ьл"!»,  какъ  бы  оно  ни  было  мало 
и  кратковременно",  всегда  сопровождается  н-^которымъ,  хотя 


*)  Св-Ьже-Брепарпрованные  нервы  п  мышцы  животныхъ  и  поел* 
смортп  сохраняютъ  некоторое  время  своп  фпз1ологическ1я  свойства 
(у  теилокровныхъ  животныхъ  въ  течеи1и  15 — 60  минуть,  у  лягушекъ 
въ  течен1и  1 — 2  сутокъ),  потому,  что  они  еще  не  усп-Ьди  окончательно 
утратить  всего  своего  запаса  физ10логпческой  энорг1и,  которымъ  обла- 
дали при  жизни,  п  продолжаютъ  реагировать  на  вн'Ьшн1Я  вл1ян1я  весь- 
ма сходно  съ  живыми  нервами  и  мышцами  только  по  инерщи.  Но 
заквнъ  внутренней  устойчивости  мертвыхъ  т1;лъ  и  зд-Ьсь  остается  в*- 
ренъ,  такъ  какъ  мертвыя  т-Ьла  всегда  т^мъ  устойчивее,  ч^мъ  проще 
ихъ  составъ  и  строен1е  (въ  данномъ  случа-Ь  у  лягушекъ). 
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и  незначительнымъ  нарушен1емъ  молекулярно-подвижного 
равнов^с1я  элементе въ  т%ла  въ  ту  или  другую  сторону. 
Поэтому  БСЯК1Й  живой  организмъ,  съ  течен1емъ  времени, 
постепенно  утрачиваетъ  свою  физ1ологическую  упругость,  а 
вм'Ьст'Ь  съ  нею  и  вс'Ь  проч1я  свойства  живого  т'Ьла  или  его 
способность  къ  физюлогической  реакц1и  вообще,  т.  е.  орга- 
низмъ  стар^етъ  и  умираетъ:  рттете  проблемы  в}ьн1шй  жизни 
или  постоянной  молодоспт^  очейндноу  также  невозможно, 
какь  и  рттенк  71роблсмы  вгьчьшо  движета, 

Въ  силу  вышеизложенкаго  и  на  основан! и  многочи- 
сленныкъ  опытовъ  и  наблюден1й,  общ]е  физ1ологическ1е 
законы,  управляющ1е  всею  реактивною  деятельностью  жи- 
выхъ  органическихъ  т'йлъ,  можно  формулировать  въ  следую- 
щихъ  основныхъ  положен[яхъ: 

Ь  Физшлогическая  реакшя  организма,  подобно  тому 
какъ  и  всякая  физико-химическая  реакцтя  мертваго  т^ла, 
воэникаетъ  всл'Ьдств1е  взаимод'Ькств1я  элементовъ  внйшннхъ 
д-Ьятелей,  возбудителей  и  раздражителей  съ  элементами 
живого  т^ла.  Она  видимымъ  и  ощутительнымъ  образомъ 
выражается  въ  различныхъ  физ10Л0гическихъ  процессахъ, 
которые  являются  результатами  суммирован1Я  неэидимыхъ  и 
часто  совершенно  неощутим  ыхъ  молекул  я  рныхъ  процессовъ 
въ  элементахъ  живого  организма.  Поэтому  физиологическая 
реакцш,  какъ  и  всякая  физическая  сила,  появляется  не 
моментально  после  действ1Я  возбудителя,  а  по  истеченш 
н^котораго  бол^е  или  мен^е  короткаго  промежутка  времени, 
въ  течении  котораго  ей  предшествуютъ  чисто  физико-хими- 
ческие процессы  въ  элементахъ  организма.  Эти  первоначаль- 
ные физикО'Химическ1е  процессы  и  служатъ  непосредствен- 
ными ближайшими  источниками  физюлогической  реакши 
организма,  т*  е.  такихъ  взаимод^йствш  между  данными 
элементами,  которыя  возможны  только  въ  живыхъ  т-^лахъ 
органическаго  Мфа  и  совершенно  не  мыслимы  въ  элемен- 
тахъ мертвыхъ  гЬлъ,  хотя  бы  въ  точности  того  же  состава 
и  строен1я.  Продолжительность  этого  чисто  физико-хими- 
ческаго  пер1ода  д%йств1я  дан  наго  возбудителя  зависитъ  отъ 
степени  чувствительности  даннаго  организма  и  отъ  силы, 
свойства  и  продолжительности  д'Ьйств1я  самаго  возбудителя  *). 


•)  Всйиъ  извЬстно^  что  порБОоачдльныл  и  вепосредственныя 
фйаико-хрмвческ]я  дМстЛ1Я1  наир.,  тепла  и  холода,  удар^г  т\\  обжога, 
кнглотъ  юн  щелочей  и  т.  в,  на  :^ле^менть^  всякаго  живого  органшма 
соворпюнио  тождос  гвонны  съ  таковыми  же  д-ЬНствтяши  шъ  на  элемен- 
ты мертваго  т^ла,  при  дрочихъ  одпааковыхъ  условшхъ- 
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2.  Изъ  двухъ  факторовъ,  отъ  которыхъ  зависитъ  вся 
реакшя  организма,  первенствующее  значен1е  им-Ьютъ  большею 
частью  свойства  даннаго  организма,  а  не  качества  вн-Ьш- 
нихъ  возбужден1й,  а  потому  основная  причина  всей  реакщн 
организма  кроется  не  вн-Ь,  а  внутри  живого  т-Ьла. 

3.  При  всякомъ  возбужден1и  или  раздраженш,  нор- 
мальномъ  или  ненормальномъ,  полный  актъ  всей  физ1оло- 
гической  реакц1и  организма  видимымъ  и  ощутимымъ  обра- 
зомъ  проявляется  въ  двоякаго  рода  реактивныхъ  процессахъ 
автоматическаго  характера:  прямыхь  и  послпдующгиюъ^  пер- 
вичныхь  а  вшоричныхь,  раздражающг/хъ  и  возстановляющихъ, 
чередующихся  между  собой  и  сопровождающихъ  другъ-  друга, 
изъ  которыхъ  первые  служатъ  выражен1емъ  вл1ян1я  вн-кш- 
нихъ  раздражен1й,  а  вторые  являются  результатами  физ1оло- 
гической  упругости  или  устойчивости  организма,  который 
постоянно  стремится  сохранить  и  возстановить  свое  физ1- 
ологическое  равнов'Ьс1е  съ  т^Ьмъ  большею  энерпею,  ч-Ьмъ 
сложн-Ье  его  организашя. 

4.  Вся  реактивная  д-Ьятельность  организма,  всегда 
направляясь  по  лин1ямъ  наименьшаго  сопротивлен1я,  обна- 
руживается или  вь  пепрерывныхъ  и  постепенныхъ '  процес- 
сахъ^ или  же  вь  послтьдовательныхъ  и  поперемгьнныхъ  коле- 
батяхъ  въ  ту  и  другую  сторону  около  положения  его  физго- 
логическаго  равновтьсгя,  т.  е.  въ  прлмыхъ  и  обратныхъ^  и 
часто  прямо-противоположнь9хъ  'процессахъ  физголотческой 
реакцт  организма,  *). 

5.  При  неслишкомъ  сильныхъ  раздражен1яхъ,  энерггя 
возбуждения  организма  пропорциональна  энергш  вигьшняго 
раздраженш.  При  слабыхъ  повторныхъ  раздражен1яхъ,  пол- 
ное возбужден1е  организма  представляетъ  явлен1е  накоплен1я 
или  суммирован1я  одиночно  вызванныхъ  возбужден1й,  т.  е. 
рядъ  слабыхъ  повторныхъ  раздражен1й,  до  н'Ькоторой  степени, 
зам-Ьняетъ  собою  одиночное  сильное  раздражен1е. 

6.  При  слабыхъ,  тонкихъ  и  непродолжительныхъ  раз- 
дражен1яхъ,  всл'Ьдств1е  малоустойчивости,  взрывчатости  и 
упругости  элементовъ  живого  организма,  энерггя  возбуо/сденгя 


*)  Что  одно  п  то  жо  раздраж()Н1е  производить  у  одного  и  того 
же  индивидуума  два  посл^довательно-противоиоложныя  д'Ьйств1я,  под- 
тверждсн1емъ  этому  могутъ  служить,  напр.,  опыты  Юшара  (Нпг.Ьягё) 
Нотнагеля  и  Росбаха  хъ  кофепномъ:  въ  г^ольшихъ  дозахъ  кофеинъ 
вызываетъ  сначала  замедленге  энсрг1и  сердечныхъ  сокращее1Й,  уювы- 
шенге  а.ртер1альнаго  давлен1я,  и  заг'Ьм'ь  усьорсше,  осгабленге^  непра- 
вильность б1енШ  сердца  и  уменьшете  артер1альнаго  давлен1я  (^Юшаръ). 


всегда  еъ  большей  или  мтьшей  сиипти  щтосхоёишъ  эпер%т 
вшошняга  раздраженгя^  какъ  въ  прямыхъ,  такъ  и  въ  посл'Ь- 
дующихъ  явлен1яхъ  филологической  реакщи,  и  энерггн  по- 
слгьбующихь  или  воэстпновляющихь  явлепт,  въ  свою  очередь, 
неегда  превосходить  внергт  прямыхъ  гии  разОражающихъ 
прог^ессовъ  реакцт,  причемъ,  чр^мъ  слаб  те  и  тоньше  форма 
енергт  раздрижешя^  т%мь  это  преобладанк  аторичиыхъ 
явленш  падь  первичными  зпачишгльпте,  *), 

7.  При  сильныхъ  или  продолжительныхъ  раздраженгяхъ 
организма,  энерпя  возбужден  1я  возрастаетъ  медленн*Ье,  Ч'Ьмъ 
при  слабыхъ,  и  часто  изм'Ьняетъ  свое  направление  на  прямо 
противоположное^  и  при  очень  сипьныхъ  раздражен1яхъ, 
энерпя  созбужден1Я  ослабляется  и  даже  вовсе  парализуется: 
орган измъ  въ  большей  или  меньшем  степени  теряетъ  свою 
способность  реагировать,   какъ  живое  т%ло  **), 

8.  Всл'Ьдств^е  индивидуальности  всякаго  живого  т^ла, 
а  также  всякаго  возбудителя  или  раздражителя,  двухъ  со- 
вершенно тождественныхъ  реакц1Й,  ни  въ  данномъ  организме 
различными  возбудителями ♦  ни  въ  различныхъ  организмахъ 
даннымъ  раздражителемъ,  вызвано  быть  не  можетъ,  Иъ 
дапномъ  оргагтзм^ъ  различными    возбудителями    можно  выз* 


' 


*)  Вс^мъ  иав-Ьстно,  что  чрозмЪрао  сильный  нли  продолжитель- 
ный звукъ  ила  св^ть  оглушаетъ  и  осл^илие'гъ,  Ощущ^в1е  же  слабаго 
ила  кратковременнаго  звука  вли  св!'та  почти  моментально  изчезаетъ 
вк^сгЬ  съ  11рекращен1емъ  вхъ. 

**)  Три  поел  Ьдн1я  вункта  (5.  6  н  7)  заголю чаютъ  въ  соб-Ь  выве- 
денный эмвирнческгг  б1ологнчестй  за1;:овъ  Арвдта  (Агшк):  «слабыя 
раздражен  1я  возбуждаютъ,  Сгредн]п  уснливаютъ,  сильный  тормозять 
ж изие деятельность,  а  оч^;нь  сильныя  вАр^1лн:1уюгь  се»,  Таиъ  напр , 
спльппп  доза  яорфта  производить  сначала  учащен [е  и  аесрлвилъвость 
дыхан]я,  учащен1е  н  неправильность  двпжетий  сердца,  во^вышен^е 
темноратуры,  увеличение  отд1^лен1П  мочя  (раздражаюише  д11Йств1о). 
За  т^тимъ  первичныиъ  дФ>йств1емъ  сл'Ьдуоп-  замедлен1е  п  припедовхе 
къ  норм*  дыхательныхъ  двнжен1й,  замедлен!  е  н  при  веде  гне  къ  норм-Ь 
нульса,  понижен!  с  температуры  и  умевьшен1е  отдЬлен1я  мочн  (возста- 
нов^лющее  действ  1е|.  Когда  же  морф1П  даетса  въ  сильной  доэ!!^  то 
онъ  сразу,  бозъпредшествующгго  учаш,(2Н1Н,  останавлаваетъ  дыхин]е»  вы- 
зываетъ  замедление  нульса^  охлажден ю  т-Ьла  и  умсньшеше  отд-Ьлешя 
ночи  (раздражающее  д4йств1е )т  н  зат^мъ  только  организмъ  медлепво  и 
постепеано  возвращается  къ  своей  норм*  (возстановляющес  дЬйств1о). 
При  отравляющей  дозЬ,  морф1й  сочти  бсзъ  всякихъ  прсдварителг.пыхъ 
явлен1Й,  сразу  производить  глубок1Я  сонъ,  он'Ьи'Ьн1е,  паралнчъ  и  смерть, 
Въ  малыхъ  до;»ахь  кофеинь  проиэнодагь  ускорсн1е  б1еи]я  сердца  и 
увеличение  артериального  давления,  а  въ  больишхъ  дозахъ— .^амедлен1е 
нульсащп,  которая  станонится  нернтмическоЮт  давление  крови  умень- 
шается и  сердас  останавливаетсн  въ  дшстолЬ»  иереполненноо  кровью. 
(Нотнагель  и  Россйахъ). 
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вать  только  болгье  или  ментье  сходныя  или  подобчыя  между 
собой  физгологическгя  реакцт. 

9.  Физ1ологическая  реакц1я  организма,  какъ  и  всякая 
энерпя  или  сила,  подчиняется  всеобщему  закону  наилучшаго 
д-Ьйств^я,  который,  въ  прим'Ьнен1и  къ  данному  случаю,  за- 
ключается въ  томъ,  что,  для  всякаго  возбужденгя  организыа 
даинымъ  раздраоюителемъ,  всегда  существуютъ  иаивыгоднпм- 
шгя  условия  дтьйствгя  этого  раздражителя,  или  наилучшее 
сочетанге  величины,  формы  и  качества  его  энер*ги  для  полу- 
чеигя  даинаго  эффекта.  *). 

Этотъ  законъ  наилучшаго  д'Ьйств1я  показываетъ,  что 
физ10логическ1я  реакщи  между  элементами  вн^шнихъ  раз- 
дражителей и  элементами  организма  наилучшимъ  образомъ 
развиваются  только  при  н-Ькоторомъ  состоян1и  элементовъ 
вн'Ьшнихъ  д-Ьятелей,  подобно  тому,  какъ  физико-хнмическ1я 
реакц1и  въ  элементахъ  мертвыхъ  т-Ьлъ  развиваются  наилуч- 
шимъ образомъ  также  только  при  изв-Ьстномъ  состояши 
этихъ  элементовъ.  Это  свойство  всЬхъ  физ10логическихъ 
реакц1й  называется  физгологическимъ  сродствомг  элементовъ 
вн-Ьшнихъ  возбудителей  или  раздражителей  съ  гкми  или  дру- 
гими элементами  живого  организма.  Первичныя  реактивныя 
явлен1я  или  раздражающ1е  процессы,  будучи  прямыми  и  непо- 
средственными результатами  физико-химическихъ  молекуляр- 
ныхъ  взаимод'Ьйств1й  элементовъ  вн'Ьшнихъ  возбудителей 
съ  элементами  живого  организма,  выражаются  въ  различ- 
ныхъ  ощущен1яхъ  и  движен1яхъ  элементовъ  организма,  и, 
въ  свою  очередь,  служатъ  началомъ  возникновен1я  вто- 
ричныхъ  или  обратныхъ  процессовъ  упругости  организма, 
которые  проявляются  въ  возстановляющихъ  процессг1хъ  фи- 
з1ологической  реакц1и,  т.  е.  въ  большей  или  меньшей  ней- 
трализаши  первичныхъ  процессовъ.  Первичные  процессы 
всегда  служатъ  ближайшею  причиною  большаго  или  мень- 
шаго  нарушен1я  или  разстройства  физ1ологическаго  равнов'Ьс1Я 
организма,  а  вызванные  ими  вторичные  процессы,  наоборотъ, 
всегда  служатъп  роявлен1емъ  возстановляющей  или  нейтрали- 
зующей силы  физ10логической  упругости  живого  организма. 

Такимъ  образомъ,  весь  полный  актъ  физ1ологической 
реакши    на   данное    раздражен1е    состоитъ    изъ    прямыхъ  и 

*)  Всеобщ1й  законъ  наилучшаго  д'Ьйств1я  состоитъ  въ  томъ,  что 
для  полученгя  даннаго  механическаго,  физическаго  или  химическало 
эффекта  всегда  сщцесшвуетъ  наилучшее  сочетанге  или  тшивыг^ 
юъйшая  комбпнащя  илъ  величины,  формы,  строения  и  состава  вза- 
нмодтсствующихъ  тголъ  и  изъ  величины^  формы  и  качеопеа  им 
онершь. 


обрати ыхъ  имъ  процессе въ,  которые,  всл^дств1е  мапоустой- 
чивости  и  взрывчатости  огромнаго  большинства  элементовъ 
всякаго  живого  т%ла,  быстро  и  непосредственно  следуя 
другъ  за  другомъ  и  суммируясь  въ  об1Ц1е  равнод-^йствующ^е 
процессы,  и  производить  то,  что  мы  казываеиъ,  говоря 
вообще,  возбрждетемь  дйннто  живого  организма  даннымъ 
раздражителемъ,  Этотъ  двойственный  характеръ  вс"Ьхъ  слож- 
ныхъ  явлений  или  процессовъ  физю логической  реакши  ор- 
ганизма, какъ  впрочбмъ  и  вс^хъ  явлен1й  физической  реакцЫ 
упругихъ  т-Ьлъ  вообще,  нм'Ьетъ  въ  высшей  степени  важное 
значеже^  и  его  необходимо,  какъ  увидимъ  далйе,  постоянно 
им-Ьть  въ  виду  при  вс^хъ  возбужден  1яхъ  или  раздражен1яхъ 
организма.  При  естественныхъ  или  нормальныхъ  возбужде- 
н1яхъ  организма,  или  при  ненормальныхъ  раздражешяхъ,  но 
не  перешедшихъ  еще  н'Ькоторыхъ  границъ  въ  своей  сил'Ь  и 
продолжительности,  возстановляющ1е  процессы  всегда  иМ'Ьютъ 
некоторое  преимущество  надъ  раздражающими  процессами 
реакши:  организмъ  самъ,  посл^  н'^котораго,  бол%е  или  мен%е 
короткаго  промежутка  времени,  возвращается  къ  состоян1ю 
своего  физ1ологнческаго  равной%с1я.  При  ненормальныхъ  же 
раэдражен1яхъ,  достигшихъ  уже  н'Ькотораго  р1звнт1Я»  на- 
оборотъ,  первичные  процессы  получаютъ  переа-Ьсъ  надъ 
последующими  явлешями  упругости  элементовъ  живого  т'Ьла: 
организмъ  или  переходить  въ  другое  состояние  своего  фи 
31ологическаго  равнов-Ьс^я  или  же  никогда  самъ  собою  не 
возвращается  къ  своей  норм^.  Но  и  зп'^сь  вторичныя  явле- 
Н1Я  реакц1и  всегда  присутствуютъ  и  живой  организмъ  по- 
стоянно обнаруживаетъ  свое  неудержимое  стремление  къ 
возстановлен1ю  своего  физ1ологическаго  равнов^сш  *}. 


*1  €Въ  большивствй  <^1учаовъ  д*Йств1й  иредставляется  дттсш- 
вентпт,  т.  е.  возбуждсн1б  въ  оданхъ  условкхг,  угветен1е  въ  другихъ* 
'Эта  дтйетвенногть  зъ  дтистти  2><^-^драок^телей  гтгье^пъ,  ^щдидцмо- 
му,  шнрш'ое  распространепге  и  иртопъ  какъ  по  отношу вш  къ  про- 
сАйшнмъ  организмамъ,  такъ  и  по  отношен  1Ю  къ  комплоксамъ  кл^токъ, 
образу ювшхъ  ткани  и  органы.  Предполагая  Т!рим15вить  какое  либо 
химическое  вещество^  наар.^  изв-Ьстный  алкалоядъ,  полезно  предвари- 
тельно  задать  себ-Ь  вопроеъ,  не  можетъ  ли  оиъ  оказать  дМств!я,  про- 
тивоположное тому,  которое  отъ  ного  ожпд^стсп.  Бъ  самомъ  д-Ёл*, 
м  ног  16  изъ  ал  кило  идо  въ  тоже  характе  разуются  двойственностью  своего 
дййств131;  въ  однт1  д9*1}ь  гглу  ста^гм — данное  вегцеепшо  дтъйсшвуетъ 
однимъ  образомь,  еь  Ьругоп  дозт  или  ^таЬш—еотршепно  протино- 
положнымг*  Между  тгъмъ  одна  изъ  этиз^^ъ  сторонъ  дгьйствш  иногда 
легко  уекользаетг  отъ  ри^счета,  буд*^*т  менУье  ргъзко  сираженмой 
г1ли  ^олте  ско^юпреходягцею;  однако  при  нтъкоторолъ  сочетанш 
^еловш  она-то  и  можетъ  оказаться  въ  особенности  еаокпот.  (Введеи- 
ск1й.  Основы  физ101ог]в  чслоБ'1ка.  Фредерпкъи  Нкюль  I.  Ж  1899). 
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Такимъ  образомъ,  при  всгьхъ  возёужденгяосъ  или  р(лздуа- 
женгяхъ^  какой  бы  силы  или  продола/сительности .  и  какаю 
бы  характера  они  пи  были^  вся  реактивная  дгьятельность 
организма^  всгь  отправленгя  тила^  вел  ф1Ш0ла%ичеек4е  про- 
цессы автоматическаго  и  отраженнаго  характера^  еъ  сваихь 
послгьдуюгцихъ  явленгяхъ^  сводятся  къ  процессамъ  физголохи- 
ческой  упругости  или  возстановлешя  физголохическахо  равно- 
вгьсгя  живого  организма,  *). 

Зам'Ьтимъ  при  этомъ,  что  этому  закону  физ1ологичес- 
ской  устойчивости  подчиняются  не  только  всЬ  безъ  исклю- 
чен1я  непроизвольные,  автоматическ1е  или  отраженные  фи- 
з10логическ1е  процессы,  но  онъ  им'Ьетъ  всеобще  б1ологическое 
значен1е.  Д-Ьйствительно,  въ  основ-Ь  всей  чисто  волевой  д'Ь- 
ятельности  всЬхъ  животныхъ  и  челов-Ька  постоянно  лежитъ 
чувство  самосохранен1я,  т.  е.  стремлен1е  поддержать  или 
сохранить  свою  оюизнь.  **). 


*)  Жизнь  сводится  къ  ссовокупности  отправлешй,  протчлводпИг 
сшвующиосъ  смершиъ  (сепветЫе  йез  ГопсИопв  дп1  ге818(;еп(  ^  1а  тогЬ. 
Биша).  сВъ  живомъ  организме,  какъ  и  во  всемъ  живонъ  м1р^,  вс^^ 
отправлен1я,  вс4  функц1и  направлены  къ  тому,  чтобы  сохранить  бытге, 
прошиводгъйствовать  разрушетю.  Вс^  мехаяическ1я  д1йств1я  органи- 
ческихъ  снарядовъ  и  приборовъ,  все  целесообразно,  везд4  мысль,  планъ 
и  стремленге  осугцествишь,  сохранишь  и  поддерокать  бытгеъ^  (Пиро- 
говъ).  сВсякая  новая  сила,  начинающая  действовать  на  ц^лое,  нахо- 
дящееся въ  подвпжномъ  равновес1*и,  можетъ  сделать  одно  изъ  двухъ: 
она  или  совершенно  уничтожить  подвижное  равновес1в,  или  только 
изменитъ  его  не  уничтожая,  а  изм'Ьнен1в  должно  окончиться  установ- 
лен! емъ  новаго  подвижного  равновесая.  Поэтому  у  организмовъ  смерть 
и  возсшановлете  физгологическаго  равновгъсгя  суть  два  единств  енныхъ 
выхода  изъ  нарушешя  равнов'Ьс1я>.  (Г.  Спенсеръ).  сЖизнь  можно 
определить  какъ  такое  состояше  т^ла,  въ  которомъ  оно,  при  постоян- 
ной смене  матер1и,  во  всякое  время  сохраняешь  свойственную  ему 
сущесшвенную  форму»,  (А,  Шопенгауэръ). 

**)  Когда  мы  смотримъ  на  волю,  где  ея  никто  не  отрицаетъ, 
т  е.  въ  познающихъ  существахъ,  то  мы  всегда  видимъ  въ  качестве 
ея  основного  стремлен1я — стремлен1е  каждаго  существа  къ  самосохра- 
нен1ю-  отп18  па1ига  уиН  еззе  соп8егуа1г1х  8и1  (всякое  существо  хо- 
четъ  сохранить  себя).  «Въ  минуты  опасности  вся  сущность  живого 
существа  тотъ  часъ  же  превращается  въ  отчаянную  оборону  и  противо- 
действ]е  смерти».  «Все  рвется  и  стремится  къ  существовашю  и,  гд* 
это  возможно,  къ  органическому  существован1ю,  т.  е.  къ  жизни  и 
потомъ  къ  возможно  большему  повышен1ю  ея>.  (А.1.  Шопенгауэръ). 

(Цродолжете   слгьдуешъ). 


л  е  ч  е  б  н  ы  II    з  а  ш  ~Ь  т  к и^ 

17.  Нжмфеа  одората  прЕ  бол^зняхъ  жатки.  Нимфеа  одората 
(НушрЬаеа  о^1ога1а)  прекрасное  средство  при  боя  1зняхъ, 
находящихся  въ  связи  съ  маткой,  въ  особенности  при  не- 
достаточной инволюц1и  (сокращен1и)  ея  посл%  родовъ,  эндо- 
метрнтахъ  и  изъязвлен1яхъ  устья  матки.  Она  очень  хвалится 
также^  какъ  средство  способное  изл'^чивать  выпаден1е  матки* 
Она  употребляется  какъ  внутрь  (въ  низшихъ  д'клен1яхъ}, 
такъ  и  наружно  (въ  вид'^  свЪчекъ).  Для  последней  цЪли 
чаще  берется  экстрактъ  этого  средства,  къ  которому  добав- 
ляется еще  борная  кислота  [^на  5  кап*  экстракта  берется  5 
гранъ  кислоты).  Св-^чки  вводятся  до  воспален  наго  или  изъ- 
язвленнаго  отверстия  матки,  укрепляются  небольшимъ  там- 
пономъ  и  оставляются  на  сутки*  При  зам'Ьн'Ь  свечки  новой» 
необходимо  предварительно  проспринцовать  вагину  теплова- 
той водой.  При  выпаден1яхъ  матки  Нимфеа  дЪнствуетъ»  по 
выражению  автора,  ,»какъ  растительная  острая  ложечка"/ 
очищая  разбухшую  матку  и  этимъ  устраняя  одну  изъ  глав* 
н'Ьйшихъ  причинъ  ея  выпадешя  (всл^кдств1е  увеличения  в-Ьса)* 
Въ  большинстве  случаевъ  для  достижения  излЪчен1Я  (или  по 
крайней  м-Ьр-Ь  значительнаго  улучшен1я)  бываетъ  достаточно 
2—3  месяцевъ.— (АИд,  Ьот.  Ъ.  В.   148,  5.   121). 


к 


Хранина    м   С1я*Ьсь. 


I 


ГйНе011аТ1Я  въ  Америке.  Въ  Нотоеора1Ь1С  Ке^^е^л^  по- 
мещена интересная  статья  д-ра  Беагзоп'а,  недавно  побы- 
вавшаго  въ  С^аер,  Америк*  Соединен.  Штатахъ,  о  состоянии 
тамъ  гомеопат1и, 

Въ  настоящее  время  въ  Соединенныхъ  Штатахъ  около 
15000  врачей-гомеопатовъ,  около  100  гомеопат,  больницъ 
съ  8000  кроватей.  20  гомеопатич.  институтовъ,  выпускаю- 
щихъ  ежегодно  около  650  врачей. 

Въ  Нью-1орке  д-ръ  Сэрсонъ  посЬтилъ  Ганемановсшй 
госпиталь,  на  100  кроватей*  Но^^ег  Нозриа!,  тоже  на  100 
кроватей,  въ  связи  съ  которымъ  находится  Нью-Горкская 
медицинская  коллепя;  дал'Ье|  Нью-1оркск1Й  глазной  госпиталь, 
Франклиновской  госпиталь  для  д^тей  и  огромный  городской 
гомеопатическгй  госпиталь  (Ме^гороШап  НозрИа!),  на  1300 
кроватей.  Преподаван1е  въ  Нью-1оркской  гомеопатической 
коллепи  (Ме^']огк  МесИса!  СоИеде)  ведется  выдающимися 
профессорами.  Особенно  понравилось  д-ру  Сэрсону  препода- 
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ван1е  фармаколопи  и  терап1и:  лекц1и  практичны,  ясны  и  по- 
учительны. Въ  Флауеровскомъ  госпитал^Ь  студенты  получа- 
ютъ  клиническое  образован1е;  тамъ  они  изсл-Ьдуютъ  и  распра- 
шиваютъ  больныхъ,  ставятъ  д1агнозы,  указываютъ  средства, 
как1я,  по  ихъ  мн^Ьн1ю,  наибол-Ье  подходящи  для  каждаго 
даннаго  случая,  и  ведутъ  истор1и  бол-Ьзней. 

Въ  Филадельф1и  большой  гомеопатичезк1й  институтъ 
(СоПеде),  съ  значительнымъ  числомъ  студентовъ,  и  прекрас- 
ный госпиталь. 

Въ  Чикаго  3  института. 

Оригинальное  и  единственное  въ  своемъ  род'Ь  зр'Ьлище 
представляетъ  Мичиганск1й  университетъ,  гд-Ь  им-Ьется  гомео- 
патическое и  аллопатическое  отд'Ьлен1я.  Студенты  того  и 
другого  работаютъ  вм-Ьст-Ь  и,  не  смотря  на  различ1е  прин- 
циповъ,  между  студентами  существуютъ  самыя  сердечныя 
товарищеск1я  отношен1я. 

Вашингтонъ,  гд-Ь  Ганеману  поставленъ  величественный 
памятникъ,  также  обладаетъ  обширнымъ  и  прекраснымъ 
гомеопатическимъ  госпиталемъ,  который  однако,  всл'Ьдств1е 
огромнаго  наплыва  больныхъ,  оказывается  недостаточнымъ 
и  поэтому  предполагается  его  расширить.  Такъ  какъ  недо- 
статка въ  пожертвован1яхъ  н-^тъ,  то  расширен1е  это  нав-Ьр- 
ное  будетъ  осуществлено  не  въ  далекомъ  будущемъ. — (АПд. 
Ьот.  2.,    В.  148,  8.  142). 

Изъ  Годандаи.  Нидерландское  правительство,  пригла- 
сившее недавно  гомеопата  д-ра  Мендена  на  кафедру  фармако- 
лопи въ  одинъ  изъ  своихъ  университетовъ,  постановило  30 
марта  с.  г.  образовать  комисс1ю  съ  ц^Ьлью  дополнен1я  Ни- 
дерландской правительственной  фармокопеи  отд-Ьломъ  гоме- 
опатическихъ  средствъ.  Въ  комисс1ю  приглашены  выдающ1еся 
врачи  и  аптекаря  гомеопаты. — (оттуда-же). 

Отравдеше  фенацетиномъ.  Больная,  часто  страдавшая 
нервными  головными  болями,  принимала,  по  назначешю 
своего  врача  (аллопата),  фенацетинъ.  Дурныхъ  посл'к»дств1й 
отъ  этого  л'Ькарства  она  не  зам-Ьчала.  Но  однажды,  посл-Ь 
пр1ема  его,  она  почувствовала  себя  дурно.  Прибывш1й  врачъ 
(гомеопатъ),  спустя  2  часа  посл-Ь  пр1ема  средства,  нашелъ 
сл-Ьдующую  картину:  сильная  одышка,  частыя  рвоты  и  му- 
чительные позывы  на  рвоту;  пульсъ  ускоренный,  слабый, 
неправильный;  больная  безпрестанно  двигаетъ  ногами, 
сбрасываетъ  простыню,  тяжело  дышетъ;  въ  верхнихъ  конеч- 
ностяхъ  нечувствительность  и  чувство  он'Ьм'Ьн1я;  круговая 
мышца    рта    судорожно    сокращена.    Больная    спрашиваетъ 


н'Ьсколько  разъ,  должна  ли  она  умереть;  она  чувствуетъ 
себя  такъ  странно  и  такой  больной, — -При  выслушиван1И 
сердца,  врачъ  нашелъ  его  д'Ьятельность  столь  слабой,  что 
боялся  паралича.  Требовалась  быстрая  помощь.  Было  назна- 
чено: 30  капель  насыщенной  тинктуры  камфоры  на  чайную 
ложку  сахара,  распустить  загЪмъ  въ  ^з  стакан-Ь  воды  и 
давать  въ  частыхъ  пршмахъ.  Посл^  б-го  пр1ема  явилось 
зам-Ьтное  улучшен1е,  а  спустя  1^^  часа  припадокъ  прекра- 
тился. Такъ  какъ  картина  болезни  соответствовала  зат-^мъ 
Гельзем1уму,  то  было  наэначепо  это  средство  въ  3  д'Ьл.» 
20  кап,  на  *Д  стакана  воды,  принимать  черезъ  часъ  по 
чайной  ложкЪ,  до  насту пленш  сна.  На  другой  день  больная 
чувствовала  себя  хорошо,  только  еще  слабой»  а  еще  черезъ 
день  совершенно  поправилась, — (А11д,  Ьот,  2-,  В-  148,  Б»  140), 

Гомео1[ат1я  передъ  судомъ  (Ки^ег  Ро1зк1  28  авг-  т.  г,). 
Житель  Заверця,  Петроковской  губ*,  Фридрихъ  Юнгто,  боль- 
шой сторонникъ  гомеолаТ1И,  пользуетъ  гомеопатическими 
средствами  не  только  себя»  свою  семью,  сос-Ьдей,  знако- 
мыхъ,  но  и  вс^хъ  т4хъ  бопьныхъ,  которые  обращаются 
къ  нему  за  помощью* 

Не  смотря  однако  на  то»  что  онъ  давалъ  советы  и 
раэдавалъ  лекарства  совершенно  безвозмездно,  его  при- 
влекли къ  ответственности  на  основании  ст.  104  и  106 
Полож.  о  наказ.  Мировой  судья  присудилъ  его  къ  аресту  и 
къ  конфискащи  взятой  у  него  на  квартире  гомеопатической 
аптечки.  Будучи  воэмущенъ  такой  справедливостью,  г.  Юнгто 
подалъ  аппеляц1онную  жалобу  въ  Ченстоховск1й  съйздъ 
мировыхъ  судей,  гд%  это  д^ло  разсматривалосъ  2  раза. 
Первый  разъ  оно  было  отложено,  такъ  какъ  р-^шили  най- 
денные у  подсудимаго  гомеопатичесте  медикаменты  пере- 
дать на  изсл-Ьдован1еПетроковскому  Врачебному  Управленш. 

Окончательно  д-Ьло  это  разбиралось  25  августа.  На 
основан! и  реаультатовъ  изсл^*дован1Я  и  показаний  ц%лаго 
ряда  свид-^телей,  защитникъ,  присяжный  пов-^ренный 
[,Корвинъ-П10тровск1Й^  просилъ  освободить  подсудимаго  отъ 
отв-Ьтственности.  „Д'Ьло  это**,  говоритъ  защитникъ,  „не 
единичный  случай  только  съ  Фридрихомъ  Юнгто,  это 
процессъ  самой  гомеопатти.  Фактъ  этотъ  им^етъ  бол^е 
широкое  общественное  значенге  и  оправдан1е  подсудимаго 
еще  разъ  докажетъ,  хотя  это  для  многихъ  уже  вполне 
несомн-Ьнно,  что  средства  гомеопатическая^  кром-Ь  пользы, 
вреда  никому  не  приносятъ^  они  совершенно  безвредны  и 
поэтому  употребление  ихъ  дозволено",    Послй   р^чи   защит- 
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ника,  прокуроръ  отказался  отъ  обвинен1Я  подсудимаго  и 
судъ,  отм'Ьнивъ  прежнее  постановлен1е  мирового  судьи, 
оправдалъ  совершенно  г.  Фридриха  Юнгто  и  постановилъ 
возвратить  ему   конфискованную    гомеопатическую    аптечку. 


От-ь    Бюро    перваго    всероссЕйскаго 
с-ь-Ьзда  посл-Ьдователей  гомеопатЕи. 

Въ  редакщю  прислано  сл-Ьдующес  письмо  Пред- 
сЬдателя  Бюро  предстоящаго  съезда  гомеопатовъ. 

Бюро  Перваго  Всероссгйскаго  Съгъзда  Послгьдо- 
вателей  Гомеопатги^  вг  засгъданги  19-20  Сентября 
постановило,  въ  виду  переживаемыхъ  нынгъ  тяжелыхъ 
событгй  на  Дальнемъ  Востокгь^  отложить  созывъ 
Съгъзда^  назначеннаго  на  14  17  Ноября^  впредь  до 
Оолгъе  благопргятнаго  времени.  Поступившге  членскге 
взносы  остаются  дгъйствительными  на  будущгй 
срокъ  или^  по  заявленги  на  имя  Предсгьдателя  Бюро, 
могутъ  быть  возвращены  обратно, 

О  чемъ  Бюро  просить  почтенную  Редакщю 
довести  до  свп>дп>нгя  читателей  {(Вп}Стника))  и 
другихь  одесскихъ  газетъ, 

ГГредсЬдатеяь  Бюро 

Докторъ-Медицпны  Л.  Бразодь. 

Д-^йствительно,  переживаемый  нами  моментъ  весьма 
неблагопр1ятенъ  для  созыва  Съ-Ьзда.  Много  врачей-гомео- 
патовъ  находятся  на  войн'Ь  и  не  могутъ  принять  участ1я 
въ  Съ'Ьзд'Ь.  Изъ  оставшихся  же  мнопе  также  находятся  въ 
такихъ  услов1яхъ,  что  не  смогутъ  принять  участ1я  въ  Съ'кзд'Ь. 
Кром'Ь  того  настоящее  время  неблагопр1ятно  для  Съ-кзда 
еще  и  потому,  что  теперь  все  вниман1е  и  Правительства  и 
общества  поглощено  собьтями  на  Дальнемъ  Восток-Ь  и 
потому  нашъ  Съ-Ьздъ  не  будетъ  им-Ьть  того  усп^Ьха  и  не 
сможетъ  обратить  на  себя  того  вниман1я  и  Правительства 
и  общества,    какого  онъ    заслуживаетъ    по  своей  важности. 


Когда  же  окончится  война  и  государство ^  покончивши  д'Ьла 
вн'Ьшн^я,  примется  за  благоустроен]е  своего  внутренняго 
хозяйства^  въ  которомъ,  особенно  благодаря  войн'Ь,  многое 
окажется  требую щимъ  основательнаго  ремонтат  тогда  насту- 
пить благопр1ятный  моментъ  и  для  нашего  Съ'кзда.  Какъ 
насъ  учитъ  истор1Я>  посл'Ь  ВОЙНУ,  особенно  тяжелой, — какова 
и  настоящая  наша  война  съ  Япон1ей,^и  общество  и  Пра^ 
вительство  всегда  принимаются  за  свои  внутренняя  д'Ьла  съ 
усиленной  энерпей.  делаются  чутче  къ  запросанъ  жизни 
и  потому  ВСЯК1Я  справедливыя  ходатайства  нм%ютъ  больш1Й 
усп-Ьхъ.  Съ  другой  стороны,  по  окончан]и  войны,  Съ%здъ 
нав'Ьрное  будетъ  гораздо  многолюдн-^е,  возвративш1еся  съ 
войны  врачи,  а  также  и  мнопе  последователи  гомеопатии 
не-врачи  соберутъ  много  ц^ннаго  для  насъ  матер! ала  и 
сообщать  его  СъЪзду.  почему  Оъ'^здъ  только  выиграетъ 
и  въ  качественномъ  и  въ  количественномъ  отношенш. 

Т1ё.мъ  не  мен']^е,  чтобы  обезпечить  предстоящему  Съезду 
возможно  большей  усп^хъ,  мы  должны»  воспользовавшись 
отсрочкой,  постараться  скопить  возможно  больше  мате- 
р1аловъ  для  него  и  по  возможности  лучше  подготовиться 
къ  нему,  для  чего  необходимо  также,  чтобы  во  все  это 
время  между  Бюро  Съ'Ьзда  и  лицами,  заинтересованными 
въ  усп-Ьх-Ь  Съ-^зда,  поддерживалось  возможно  т-Ьсное  общение, 

Редакщя. 


ЗАЯВЛЕНИЕ. 


Кружок  гом1^опатов  в  г.  Тифлисе  «вторичном 
ЯОБОрнО  просит  все  гомеопатичсския  об  — ва  высы- 
лать ему  свои  годовые  отчеты^  протоколы  общих 
собраний  и  проч.,  что  ему  крайне  необходимо 
ДЛЯ  распространения  сведений  о  гомеопатии 
между  местным  населением. 

Уполномочены!  кружаа  врач  М,  А.  Ржаницын. 
Тифлис,  Цхиетская,  №  4, 
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ОБЪЯВЛЕН!  я. 

Редакция  просить  лицъ,  подписавшихся  на 
Нликическую  ФармаколоНю  проф.  Е. 

Фаррингтона,  поспЬшить    присылкой  подписныхъ     Т 
денегъ,  Л 


Отъ   д-ра   Е.  Я.  Дюкова    (Харьковъ,   Екатеринославская 

ул.,  №  36)  молшо  по:1учать  сл'Ьдующ1я  издашя : 

ВЬстнякъ  Гомеопатической  Медицины  за  1900, 1901  ж  1902  г. 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб   съ  персе;  при  выписке  за  всЬ 
три  года  307о  уступки. 

Терапевтика.  Руководство  къ  лЬченш  бол-Ьзней  по  го- 
меопатической метод*  Гаиемаиа.  Д-ра  Юза,  профессора 
л'Ькарствов'Ьд'Ьп1я  и  терап1и  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ1з.  Пореводъ  съ  послЪдняго  англхйскаго 
издап1я  съ  пр11м1;чап1ямп  и  добавлеп1ями  Д-ра  Е.  ДюкОВа. 
Ц^на  3  руб.,  въ  переплет*  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этомъ  руководств'Ь  пашло  себЬ  м-Ьсто  только  то,  что  получило 
всеобщее  ири;и1сш1е  ллп  им^етъ  за  себя  в-Ьслия  свидетельства  авто- 
ритетов'!., и  прп  томъ  иров1>репнос  личнымъ  обшпрнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Нее  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показап1Й  для  л^кар- 
ственныхъ  сродствъ  и  немиогослов1емъ  въ  отноп1ен1и  количества 
средствъ  вообще,  д'Ьлаетъ  кнпгу  Юза  классическимъ  руководствомъ 
къ  гомеопатическому  л'Ьчеп1ю,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеопатами-врачами). 

Что  такое  гомеопаля?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перера- 
ботанное издан1е.  Ц-Ьна  25  коп. 

За  и  противъ  гомеопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.   Ц*на  50  коп. 

Что  такое  электро-гомеопат'т?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц'Ьна  25  коп. 

Гомеопат1я,  какъ  вопросъ  земско-общественной  медицины. 

(По  поводу  препш  о  гомео11ат1и  на  Харьковскомъ  Гу- 
бернском'ь  Земскомъ  Собран1и  1898  г.).  Д-ра  Е.  Дюкова. 
Ц-Ьна  25  коп. 


Приглашаются  врани-гомеопвты 


щ^ 


для  3  а  н  я  т  1  я 
д  о  л  ж  н  о  с  т  ей 
ординаторовъ  въ  Гомеопатическую  больницу  въ  память 
ИМПЕРАТОРА  АЛЕКСАНДРА  II  (Петерб.  Стор.,  Лицейская, 
6)  С.-Петербургскаго  Благотворительнаго  Общества  После- 
дователей Гомеопат«н,  Жалование  720  руб,  эъ  годъ  ^  состоя- 
щ1е  ординаторами  въ  больниц^  могутъ  им-^ть  платныя  де- 
журства (по  5  руб.  за  каждое  дежурство)  въ  Лечебнице  во 
Имя  Св.  Арх.  Михаила  (Садовая,  18).  Век  врачи  лечебныхъ 
заведенш  Общества  пользуются  пртэаами  Государственной 
службы,  Съ  эаявлен1ями  обращаться  въ  Правлен!е  С.~Петер- 
бургскаго  Благотворительнаго  Общества  Последователей  Го- 
меопатии, С,-Петербургъ»  Садовая,  18,  кв.  3. 


„Гекаг2  )(отеора1а". 


ГЗ-йгодъ  издан1я 
ЕНЖМЪСЯЧНО  ПОПУЛЯРНЫЙ  ЖУРНАЛЪ 
ПОСВЯЩЕННЫЙ  Г0МЕ0ПАТ1И  и  ГИПЕН-Ь, 
лодъ  редакцией  Д-ра  7.  у7  3>ржебецкаго, 
ивданге  Варшавскаго  Обшества   Посл*довател*^й  Гомеопапи. 

Шдинсная  111|!а  3  ру§яа  еъ  гор  сь  ке^гесшна!. 

Членамъ  Общества  журналъ  высьшается  безплатно. 

ПОДПИСКА  принимается    въ    администрацЫ    въ    ВаршавЪ, 
ул.  Новый  СвЪтъ,  К?   16,  при  аптек^^  Общества. 


I 


Ьт^  Щтшт  Шшии  ШиЦшшШ  Штт, 


Въ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 
ягыкЬ  п,  3.     ЛЕВАР^А  Н  ШЕОРАТУСгПА"'. 

Соч,  Д-ра  I.  ДржевЁЦкто. 

^Р0ЙгвС2тк  ^е1бгупаг]|  ШшщвХ^^гту Гар%т  Гудден^ 

Г)  ере  во  дъ  съ  авглШскпго, 

'лавный  складъ  этпхъ  иэд^нШ  въ  яптек*  Общества  Последователей 
Гймсопат!!!  въ  Варшаве*  Ул.  Новый  СжЬтъ^  ^1(1  10 


АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 


подъ  редакщей  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произведен1я  сл-Ьдующихъ  совре- 
менныхъ  украинскихъ  авторовъ: 


1.  И    Франко.— <Въ  краю  лю- 
дожеривъ>,«Фрагмеетъ»,«Зъ  Г>ур 
кутськихъ  писевь»,  сМ.  Вороно- 
му >,(послан1е)  идр.стихотворен1я. 

2.  Леся  Украинка.—  «Рытмы», 
сЕврсйськи  мслод1и>. 

3.  М.  Старыцькыи.  —  «Чарив- 
ный  сонъ»,  святковый  жартъ  въ 

1  д1ю  и  СТИХ0ТВ0рвН1Я. 

4.  И.  Левицькый  (Нечуй)— «Ро- 
ковый украинськый  ярмарокъ:». 

5.  0.  Кобылянська.— «Мои  ли- 
11и>,  поэзш  въ  прози. 

6  Б.  Гринченко.  —  Стихотво- 
рвн1я« 

7.  Н.  Кобрынсьиа.— «Рукы», 
«Видцвитае»,  психограмы. 

8.  В.  Сая1Иленко.  ~  Стихотво- 
рен1я. 

9.  А.  Крымськыи.— <Сир1Йськи 
згадкы»,  стихотворен1я. 

10.  М.Коцюбынськый.— «На  ка- 
мени:»,  аквареля. 

11  0.  Маковей.-Стихотворен1я. 

12.  Людмыла  Старыцька.  — 
«Сапфо»,  урывокъ  зъ  драматыч- 
нои  картыны. 

13.  П.  Грабовськый.—  «Голосъ 
кары»  и  друг.  стихотворен1я. 

14  Г.  Хоткевычъ.— «Апа  раз- 
81опа<;а>,  «Жыттеви  аналог1и>. 

15.  М.  Чернявськый^  — Стихо- 
творее1я. 


16.  В.  Щуратъ.—  сЗъ  новыхъ 
писень»  и  др.  стихотворен1я. 

17  Е.  Мандычевоьный.—  «Колы 
сонце  сходыть»,   «:Лля  життя». 

18.  И.  Лыпа  —  «;Туркы>,  фан- 
таз1Я. 

19.  Н.  Кибальчичъ  —  Стихотво- 
рен1я. 

20.  А.  Крушельныцькым.^сПе- 
редъ  кладкою»,  оповидання. 

21.  М.  Колцунянъ.  —  сМолоди 
мучсныкы»,  фрагменты. 

22.  П.  Каряансьиый.— сЗъ  за- 
пысокъ  самовбыйця»  и  друг,  сти- 
хотворен1я. 

23  В.  Кравченко.  —  сЯ  я  Ла- 
зоръ»,  оповидання, 

24.  0.  Романова.—  Стяхотво- 
ренш. 

25.  М.  Слободивна  -  сВперше 
на  самоти»,  пошлюбни  думкы. 

26.  П.  Таисычъ.—  «С/тихотво 
рен1е. 

27.  Л.    Лопатынсьный.  — 
«Байка». 

28.  М.  Корчинсьный. —  Стнхо- 
творон1в. 

29.  М.  Вороный.  —  сИкаръ»^ 
«Мандривни  элег1и»,  «Днипрови 
спогады»,  «110Э31Я  и  проза»,  €|о 
моря», «И.  Франкови»  вндповидь 
на  послан1е  и  друг,  стнхотво- 
рен1я. 


Оригинальный  рисунокъ  (на  обложк-Ь)  художника  СЕРГ1Я 
ВАСЫЛЬКОВСЬКОГО. 

Щна  книги  па  простой  бумаге  1  р.  20  к.,  на  веленевой  1  р.  вО  к, 

Складъиздашя—въОдессЬ,  у  доктора  И.  М.  Луценко  (Херсонская  52). 

При  покупка  не  мемье  10  экземпляровъ^  дгьлается  10^/^  уступки. 

Книопродавцамъ    обычная  уступка. 


„В'Ьстникъ  Гомеопатической    Медицины"   издается 
Обществомъ  по  сл"Ьдующей  программе: 

1)  Статьи  руководтцгя  и  обгцаго  характера, 
II)  Фармакодгталйка,  III)  Терапетпипа,  1У)  Кри- 
тика и  библгографгя,  У)  Норреспондвяцги,  У1)  Хро- 
ника и  смгьпь,  У II)  Перечень  поапупившыхъ  въредак* 
цт  пиигъ  и  издатй  и  ^ЧН)  Объявленгя. 

Жураалъ  выходлтъ  ежеш-Ёенчно,  книжками  отъ  2-хъ 
до  3-хъ  печатныхъ  листоаъ.  За  3  л'Ётнихъ  м'Ёояца  ньшу* 
щается  одивъ  тройной  номеръ* 

Журналъ  им'бет'Ь  задачей  разработку  вопросовъ^  ка- 
сающихся^ во  1^^,  гео^Ы  и  практики  гомеопати  ческа  го 
1ече111я  и  во  2-х'ь,  общественно-бытовой  стороны  д1|ла  го- 
кеопатш  въ  Россш  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  ирежиеиу  обращево  особенное  вна- 
нанве.  Потому,  кроя-Ь  изложен] я  сущности  болвзней  и  ле- 
чен]я  ихъ  гомеопатическими  средстваии,  будетъ  обращево 
также  ваимав1е  на  нроФилактику^  гииену,  д1Этетику  и  сроч., 
на  важное  значение  которых'ь  въ  борьб'Ё  съ  бод'&знлми  было 
г.укаэано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателемъ  го- 
'леонат!!!  еще  сто  л11тъ  тому  назадь  ш  теперь  признается 
врачаии  всёхъ  направлбН1Й> 
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Такъ  кавъ  медицинск1я  св'ЬдФн1я  важны  д^я  всякаго, 
не  только  живущаго  гд-б  либо  въ  захолусть-б,  лишеннонъ 
всявой  медицинской  помощи,  но  и  для-  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд'6  им1)ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своииъ  читате- 
лямъ,  вакъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1И,  такъ  и  т*мъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'6  лишь  практическихъ  св'Ьд1}Н1Й  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'бзняхъ 

Подписная  цгьна  за  годъ  съ  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  на  72  2о5а  1  руб.  60  коп. 

Пробные  №№  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискть,  къ  1'Му  Апргълю  и  къ 
1^му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакфи  журнала: 
Херсонская  52^  въ  ОдессЬ. 

Ц*на  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  Уа  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
д^Ьна  двойная.  ^ 

Ж;рнмъ  за  иетшИ  ШОЗ  гор  првдтся  м  3  р.  за  экз. 

а  для  подписчиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  Редакщи  журнала  „В-Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса^  Херсонаая  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармаколоНя. 

Лекщи,  читанныя   въ  Ганемановской  Медицинской   Кол1ег1и   въ  Фи- 

1адельф1и  иокойнымъ  профессоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Дерев,  д-ра  мед.  И.  М.  Луценко, 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатлческаго  л'Ьчен1я,  Редакщя  сВ-Ьст- 
ника>  хот'Ьла  было  дать  въ  вид'Ь  ириложешя  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  *  Клиническую  фар- 
маколохгюь  проф.  Е.  Фаррингтона, 

Съ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  болыпин- 
ство  читателей  нашего  журнала,  по  всей  в-Ьроятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ    вид^    от- 


д'Ьлъныхъ  статей,  напечатана,  начинал  съ  1887  г.,  въ 
журналахъ  ^^Гомеопатичесшй  Вйстникъ*^,  ^Врачъ-Гоме- 
опатъ"  и  ^ВЬстнпкъ  Гомеогтатпческой  Медицины", 
Печатавшгяся  нами  въ  прошяомъ  году  статьи  ^Соли 
натр]я^  и  „Кисяоты"  взяты  оттуда  же,  и  изъ  нпжъ 
каждый  можетъ  вид^Ьть  всЬ  достоинства  этой  кни- 
ги. При  своемъ  поЕвлен1и,  лвкцт  проф,  Фарриттопа 
были  встр'Ьчеиы  гомеопаттескимъ  м1ромтэ  съ  такимъ 
же  сочувств1емъ,  какъ  и  изв'1>стнан  ^^Фармакодинамика" 
Юза  и  были  сра^^у  же  переведены  п  на  друг1в  евро- 
пейсше  языки,  Въ  самомт^  д-Ьл-Ь,  примЬнрнный  авто- 
ронъ  сравнительный  методъ  изунен1я  л^Ькарствъ, — сли- 
пеше  отд'Ьльныхъ  :гЬкарстве1гаыхъ  картинъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбнраемыы7>,  —  представ илъ 
весьма  удобное  нововведенге  для  изучен1я  и  практике- 
окаго  првм'Ьненхя  нашей  л-Ькарственвой  сокровищницы:. 
Это  былъ  трудъ,  требовавшШ  громадной  врудищп  и 
массы  кропотливой  работы,  дост^^пный  лишь  человеку 
съ  нсклюнптельнь№гь  талантомъ,  Онъ  составшгъ  новую 
эру  въ  изучен! и  нашей  фармакологш* 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимлэ  трудомъ  для 
практичеекихъ  ц^^лей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зна- 
комымъ  въ  вид-Ь  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  им-^ть  его  цЬликомъ,  вм-Ьст-Ь  съ  при- 
доженнымъ  къ  пему  алфавитнымъ  указателемъ  по  л-Ь- 
карствамъ  и  бол'Ьзпямъ,  даюшдмъ  возможность  легко 
делать  необходимыв  справки.  Потребность  для  насъ, 
русскнхъ  гомеопатовъ,  въ  книг-Ь  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  1!,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издапа,  то 
причиной  тому  ен  значительный  объемъ  и  потонъ  до- 
роговизна издашя.  При  печатан  111  ея  въ  формат-Ь  ,,В'6ст- 
ника^  я  т!5мъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
витъ  нв  менте  60  печатных^  лисшоай. 

Чтобы  восполнить  однако  супд,еству1ощш  весьма  су- 
щественный проб^5лъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тератур'Ь^  Редакщя  „В!Ьств:пка*^  р-Ьшила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд'Ьльнымъ  издан1емъ.  Но  если  выпус- 
кать ее  въ  вид*  ежем4сячш^хъ  приложенхй  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слпгакомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (^около  5  п'ктъ). 

Поэтому  редакц1Я  нашла  бол-Ье  удобнымъ  выпус- 
тить  ату  книгу  по  отд-Ьльной  поддиск'Ь  на  слЬдующикъ 
услов1яхъ : 


272  №  10. 

КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАК0Л0Г1Я 

проф.  6,  ^арриигтоиа. 

будетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  листовъ.  Все 
И8даше  будетъ  закоичеио  въ  2  года.  ЦЪиа  книги,  по  под- 
писк1Ь,  дхя  членовъ  Одесскаго  Ганемаиовскаго  Общества  и 
подписчиковъ  журнала  ВЪстн.  Гом.  Мед.— 4  рубля  *),  для  дру- 
гихъ   лицъ— 5  руб,4  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  есть  разомъ  (4 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О-ва 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписке,  поел*  перваго,  втораго  и 
третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписк'Ь  2  руб.  и 
по  1  рублю  посл-Ь  Х-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желашю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  порвыхъ  четырехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдугощге  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограничеиномъ  колич.  дкзен- 
пляровъ  и,  по  закрыт1и  подписки,  и^Ьна  ея  будетъ  увеличена. 


*)  Съ  15  августа  подписная  плата  для  новилъ  подписчиковъ, 
состоящихъ  членами  О-ва  и  подписчиками  на  журналъ  повышена  до 
4  рублей;  для  лицъ  же,  сд1^лавшихъ  соотв']^тственный  подписной  взносъ 
на  Фармаколопю  до  15  авгусга  ц1&на  остается  прежняя,  три  рубля, 
а  равно  и  вс^^  услов1я  по  разсрочк-Ь  подписныхъ  денегъ. 


Всё  сторонники  гомеопатическаго  метода  лечео1Я  въ 
Росс1н  сходятся  на  томъ^  что  для  усп'Ьшнага  распро- 
странен1я  этого  метода  лечен1Я,  для  доставления  населсн1ю 
возможности  широко  пользоваться  этимъ  методомъ  для 
своихъ  иуждъ^  необходимо^  чтобы  гомеонатическхй  ме- 
тодъ  сделался  оредметомъ  университетскаго  преподава- 
Н1Я^  чтобы  врачи,  признанные  оффищально  оказывать  на- 
селеи1го  врачебную  помощь^  были  знакомы  съ  этимъ  сио- 
собомъ  лечен1я  и  могли  применять  его  па  дЬл^Ь.  Незна- 
комство врачей  съ  гомеопатией  в  ихъ  нредуб*жден1е  по 
отно1пен1ю  къ  ней^  выносимое  со  студенческой  скамьи, 
М'Ьшаетъ  проведснуо  въ  жизни  этого  метода  лечешя. 
Истина  проста  и  живуча,  Благодаря  этой  своей  «истин- 
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ности>,  гомео11ат1я,  не  смотря  на  вс4  пренятств1я  гЬхъ, 
чьимъ  достояшемъ  она  должна  была  бы  быть^  до  сихъ 
поръ  не  только  жива,  но  и  прогрессируетъ  неудержимо. 
Въ  Америк'Ь  она  не  только  заняла  уже  прочное^  но  и 
почетное  положенхе,  и  даже  до  известной  степени  гос- 
подствующее. Въ  Западной  Ёвроп^^  положенхе  ея  также 
съ  каждымъ  днемъ  упрочивается  и  очевидно  уже  не  такъ 
далеко  то  время,  когда  она  завоюетъ  себ^  всё  права  и 
явится  предметомъ  университетскаго  преподаван1я.  Далеко 
не  такъ  благопртятно  ея  положенхе  у  насъ  въ  России. 
Не  смотря  на  ея  значительное  распространенхе,  она  до 
сихъ  поръ  еще  находится  въ  первоначальной  стадш 
жизни  всякой  ИСТИНЫ;  когда  она  хранится  еще  только  въ 
чистыхъ  сердцахъ  немудрствующихъ  <малыхъ  сихъ>  и  когда 
она  отрицается  представителями  спещалистовъ,  скнижни- 
ковъ>  и  <:фарисеевъ>,  в']^д']^нш  которыхъ  она  должна  бы 
надлежать.  Ряды  врачей-гомеопатовъ  у  насъ  крайне 
р4дки  и  пополняются  они  въ  высшей  степени  случайно. 
О  томъ,  какъ  сделать  гомеопат1Ю  достояшемъ  возможно 
широкого  круга  врачей,  я  высказывался  уже  неразъ,  и 
въ  посл^дшй  разъ  въ  ^«  5— 6  «В.  Геом.  М.>  затекупцй 
годъ,  въ  стать*  «Объ  организащи  лекщй  по  гомеопат1и>. 
Не  знаю,  какъ  смотрятъ  на  этоП)  вопросъ  другхе  врачи 
гомеопаты,  особенно  петербургскте,  которые  только  одни 
и  могутъ  осуществить  на  практик'Ь  основанхе  частной 
гомеопатической  школы, — они  до  сихъ  поръ  не  выска- 
зались по  этому  вопросу,— но  мои  воззр*н1я  всегда 
встр'Ьчали  энергичнаго  противника  въ  лиц'Ь  уважаемаго 
г.  Председателя  «Христолюбиваго  общества  самопомощи  въ 
бол'6зняхъ>  Н.  Ф.  Федоровскаго,  который  полагаетъ,  во- 
первыхъ,  что  мой  проектъ  основаптя  частной  гомеопати- 
ческой школы,  по  примеру  американскихъ,  неосущест- 
вимь  какъ  по  недостатку  матер1альныхъ  средствъ,  такъ 
и  преподавательскихъ  силъ  (причина  достаточная,  чтобы 
не  говоритъ  о  другихъ!),  и  во-вторыхъ,  что  такая  школа 
не  им4ла  бы  никакого  успеха,  такъ  какъ  въ  ней  никто 


не  захотЬлъ  бы  учиться  мм  по  преду б^Ьжден1ю  къ  гомео- 
патии или  изъ  боязни  пресл11дован1я  со  стороны  ея  много- 
Числе  нныхъ  и  БЛ1Ятельныхъ  враговъ.  Въ  зам1Ьнъ  этого 
онъ  иредлагаетъ  *)  будущему  съ1Ьзду  гомеооатовъ  хода- 
тайствовать предъ  правительствомъ: 

1")  Чтобы  саособы  лечен! я  не  разд^Ьлялист.  врача]ин, 
именемъ  закона^  на  способы  ^по%ровишельствуемые>  за- 
копомъ  и  способы  ^лишь  терпимые^  и>1Ъ,  какъ  какое- 
нибудь  нензб'Ьжное  зло. 

2)  Чтобы  до  открытхя  кафедръ  гомеопат! и,  въ  про- 
грамму одязашрльныхь  предметовъ  для  окавчипкющихъ 
Медицинскую  Академию  и  медйцинсюе  факультеты,  а  равно 
в  женск1С  меднципсьче  курсы,  включена  была  гомеона* 
гпическая  фармакодинамика^  преаодаван1е  коей  необхо- 
димо должно  быть  поручено  докторамъ  меднцины,  прак- 
тику ющимъ  не  мен*е  трехъ  л-Ьп,,  и  предложен  и  ымъ  на 
утперждеп1е  правительства  медицинским ь  сов'Ьтомъ  Об- 
щества врачей  гомеопатовъ. 

3)  Чтобы,  согласуясь  съ  наличными  силами  вра- 
чей-гомеонатовъ,  были  открыты,  иодъ  контролемъ  прави- 
тельства,  въ  городски  хъ  и  казенны  хъ  больницахъ  па- 
раллельный гомеопатическ1я  и  аллопатичесшя  отд'Ьлетя. 

Что  касается  п.  1,~разд^Ьлен1яспособопъ  лечен1Я  на 
<  покровительствуемые >  закономъи  «лишь  терпимые  *  имъ,- 
то  такого  Д'к11бН1я  въ  росс1йскихъ  законахъ  въ  дМстви- 
тельвости  п^тъ,  а  оно  создалось  жизнью  и  изменить 
это  закопъ  безсилеаъ.  Правда,  регламептагця  гоиеопати- 
ческаго  лечен!  я  по  нашимъ  закон  л  мъ  крайне  неудовлет- 
ворительна н  нуждается  въ  измЪнен1яхъ,  которыя  и  на- 
мечены новымъ  аптека рскямъ  уставомъ/Въ  статье  «За- 
коны о  гомеопатическомъ  лечен1н>  (В.  Г.  М.  №  7—9)  я 
подробно  разобралъ^  кашя  изм'Ьнен1я  въ  этихъ  законахъ 
были  бы  желательны*  Но  нигд^Ь  въ  законахъ  гомеопат1я 
не  трактуется  оффищально,  какъ   <:лйшь  терпимое >  зло. 
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Включеше  въ  программу  обязательныхь  медицвн- 
скихъ  предметовъ  гомеопатической  фармакодиислмики 
знаменовало  бы  признан1е  за  гомеопат1ей  ея  правь  ивъ 
ближайшемъ  будущемъ  повело  бы  къ  быстрому  ея  рас- 
пространешю,  но  сд^Ьлать  это  такъ,  какъ  хочетъ  много- 
уважаемый ПредсЬдатель  Христолюбиваго  Общества,  не 
только  не  желательно,  но  и  крайне  опасно. 

Не  желательно  это  съ  чисто  принципхальной  точкя 
зр'Ьшя.  Г.  ФедоровскШ  хочеть,  чтобы  правительство  зог 
ставило  медицинсие  факультеты  ввести  гомеопатическую 
фармакодинамику  въ  .число  обязательныхь  медицинскихъ 
предметовъ.  И  это  предлагается  въ  то  время,  когда  уни- 
верситеты борятся  за  академическую  свободу,  за  свободу 
преподавашя  и  полную  эмансипащю  этого  преподавашя 
отъ  административныхъ  указокъ.  Наука  должна  быть 
свободна.  Мы  глубоко  в'Ьруемъ,  что  гомеопатическое  уче- 
ше  есть  истина,  а  всякая  истина  уже 'сама  по  себ* 
представляетъ  силу.  Правда,  многхе  представители  науки 
далеко  не  на  высогЬ  своей  задачи;  скажемъ  даже  больше, 
быть  можетъ  мнопе  представители  ея  превращаютъ  храмъ 
науки  въ  капище, — но  сама  идея  науки  должна  быть 
слишкомъ  высока  и  свята  для  каждаго  и  особенно  для 
т'Ьхъ,  кто  считаетъ  себя  поклонникомъ  истины, — чтобы 
учинять  надъ  ней  какое  бы  то  ни  было  насилхе,  хотя 
бы  и  въ  интерссахъ  торжества  истины.  Изобил1е  наси- 
Л1Я  п  произвола  отражается  особенно  тяжело  на  наук*, 
прививая  Еъ  ея  представителяхъ,  вмЬсто  преклонетя 
предъ  истиной  и  уважен1я  къ  чужому  мнЬнш, — само- 
мн^ше  и  нетерпимость  ко  всякому  учен1Ю5  не  согласному 
съ  ихъ  воззр'6н1ями  и  уб'Ьжденхями,  а  часто  и  просто  съ 
административными  требовашями.  Если  бы  наши  профес- 
сора были  свободны  отъ  всякихъ  настоян1й  и  руководи- 
тельствъ  свыше  и  прониклись  должпымъ  уважешемъ  къ 
наук-Ь,  то  уже  въ  силу  одного  уваженхя  къ  чужому  мн*- 
Н1Ю,  они  не  могли  бы  препятствовать  тому,  чтобы  врачи- 
гомеопаты,  хотя  бы  въ  качеств'Ь  приватъ-доцентовъ,  про- 
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пов'Ёдывали  испов^Ьдываемувд  ими  йота  а  у    съ    угшверси- 
тетскихъ  кафедръ. 

Но  11редложен1е  г*  Федоровскаго  представляется  веудоб- 
1шмъ  и  весьмя  опаснымъ  ивъ  чисто  практическомъ  отвоше- 
Н1И,  иакъ  этому  учитъ  истортя.  В^Ьдь  русское  оравительство 
уже  пробовало  насильно  водворить  гомеопат1Ю  въ  универ- 
ситеты и  больни1ш  и  эти  опыты  никакой  пользы  рас- 
11ространеи1ю  гомеопат!!!  въ  Росс1и  НС  нривесли*  Такъ 
въ  1847  г.,  по  распоряжеп110  Мип.  Бн.  Д4лъ  графа  Не- 
ровс1шго^  въ  ПетербургЬ  въ  больниц-Ь  для  чернорабочвхъ 
женщнвъ  было  открыто  гомеопатическое  отд1Ьлеп)е,  Это 
отд'Ьлеше  просу [цсствовало  8  ^^%т\^  п  дало  вполе^Ь  удов- 
летворительные результаты.  Смертность  въ  пемъ  за  весь 
этотъ  пертодъ  оказалась  па  2  проц,  меньше,  ч4мъ  въ 
аллопатическомъотд4лен1и;  благодаря  бол^^^е  спорому  выздо- 
равл0ван]ю  больныхъ,  оказалось  возможнымъ  принять  въ  это 
отд^Ьлепге  на  3 1 1 8  чел,  больше  больныхъ.  нежели  въ  аллопа- 
тическое и  благодаря  всему  этому  въ  общемъ  больные  этого 
отд1>лен]я  сохранили  16225  рабочихъ  дней;  л'Ькарствъ  из- 
расходовано на  сумму  въ  6  разъ  меньп!е,  нежели  въ 
аллопатическомъ  отд^Ьлен1И.  И  все  таки^  по  смерти  Пе- 
ровскаго^это  отд1Ьлеи1е  было  сразу  же  закрыто,  не  сни- 
скавъ  новыхъ  сторопнвковъ  среди  практиковпвптнхъ  въ 
той  же  больниц'Ь  врачей- э л лопатовъ  я  медицнвскаго  на- 
чальства. И  это  опыгь,  какъ  всЬмъ  намъ  нзвЬстно,  ие 
единствен  ный,  Д-блало  русское  правительство  и  опыты 
введешя  гомеоцат1и  въ  унивсрситетск1й  курсъ.  Для  этой 
и1>ли  имъ  былъ  прйглашенъ  въ  Гельсинфорск1й  универ- 
ситетъ  выдашщШся  по  уму  и  эрудищи  врачъ-гомсопатъ, 
съ  обширными  пе  только  медицинскими,  по  и  философскими 
познан  1я ми,  написавппй  весьма  капитальный  трудъ  «Ру- 
ководство погомеопатш))  (Ье1и*ЪисЬ(1егНотоеора1111е),  Это 
д-ръ  Грауфо!мь,  Кажется  лучшаго  выбора  нельзя  было 
сд'Ьлать.  И  что  же?  Опъ  не  могъ  продержаться  въ  уни- 
верситег!^  и  года.  11ресл1даван1я  со  стороны  и  сотовари- 
щей нрофессоровъ  и  студеитовъ  заставили  его  отказаться 
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отъ  преподаван1Я.  Иныхъ  резудьтатовъ  нельзя  ожидать 
и  теперь,  если  бы  правительство  д^&йствител>но  склони- 
лось на  ходатайство  съезда  гомеопатовъ  и  пожелало  на- 
сильно ввести  гомеоиат1ю  и  въ  число  университетсЕихъ 
наукъ  и  въ  больницы.  Это  только  напрасно  подлило  бы 
масла  въ  огонь  при  теперешней  борьб^^  за  свободу  на- 
уки и  только  напрасно  ожесточило  бы  многихъ  безсозна- 
тельныхъ  противниковъ  гомеопатти. 

Истина  не  нуждается  въ  навязывайи  ея.  Откро- 
ются очи  у  невидящихъ  ея  и  они  увидятъ  ее.  Если  мы 
оглянемся  на  Запалъ,  то  увидимъ,  что  гомеопатхя  быстрее 
и  сильнее  всего  развилась  въ  Америк']^^  гд^&  именно  про- 
цв-Ьтаетъ  всяческая  свобода,  гд*  личность  и  чужое  мн4- 
ше  ставятся  высоко  и  уважаются  глубоко.  Въ  Западной 
Еврон*  прогрессъ  гомеопатхи  тоже  тЬсно  связанъ  съ 
упрочен1емъ  свободы  личности  и  уважешя  къ  чужому 
мн*шю,  что  хотя  и  возведено  въ  государственный  прия- 
ципъ  со  времени  французской  революц1и,  но  вошло  такъ 
сказать  въ  тють  и  кровь  европейскихъ  пародовъ  го- 
раздо позже.  И  гд*  это  случилось  раньше  (какъ  въ  Ан- 
ГЛ1И,  Франщи),  тамъ  и  гомеопат1я  усп'Ёла  больше  раз- 
виться и  запять  бол'Ье  прочное  положеше. 

Я  понимаю  Г.  Федоровскаго.  При  его  горячей  любви 
къ  пароду,  опъ  не  можетъ  спокойно  относиться  къ  тому, 
что  этотъ  пародь  лишенъ  той  медиципской  помощи,  ко- 
торая могла  бы  принести  ему  наибольше  пользы.  И  какъ 
для  этого  мало  нужно!  Нужно  только,  чтобы  врачи,  люди 
посвящающ1е  себя  святому  долгу  оказанхя  помощи  страж- 
дущему ближнему,  —  про;ф1)Ли  и  увид-бли  ту  истину,  ко- 
торую давно  позналъ  г.  Федоровсшй  и  множество  другихъ 
людей,  ту  истину,  огромная  польза  которой  ясна  и  не- 
сомп'Ённа  для  всякаго  непредуб'Ьжденнаго.  Но  они  не  ви- 
дятъ  ея,  они  не  хотя'гь  прозр-бть!  А  народъ  страдаетъ, 
мол  отъ  у  врачей  той  помопщ,  которую  они  могли  бы 
дать  и  пе  даютъ  по  нев^Ьд^Ьп1ю  истины.  Но  что  же  д'Ь- 
лать,  многоуважаемый    Николай    Федоровичъ,    что  люди 


многого  не  видятъ  изъ  того,  что  такъ  ясно  клонится  къ 
ихъ  тмьз'Ь,  и  какъ  царочпо  ел  ужать  тому,  что  цриво- 
ситъ  имъ  только  вредъ?  Все  же  нельзя  забывать  исто- 
р1и  н  необходимо  присматриваться  къ  томз%  чему  она 
учитъ.  Желап1е  ускорить  осуществлен1е  того,  что  мы 
счйтаемъ  важнымъ  и  полезнымъ,  вполнЬ  естественно, 
но  надо  не  забывать,  что  добрыми  желан1ями  и  адъ 
вымощевъ-  Заботиться  о  дальнФйшемъ  его  замо1ден1и 
намъ  все  же  не  къ  чему. 

Не  могу  не  воспользоваться  случаемъ,  чтобы  не 
коснуться  еще  одного  воззр'Ьн1я  г,  Федоровскаго— этопо- 
пуляризащи  гомеопат1и  среди  народи ыхъ  массъ.  Онъ  но- 
лагаетъ^  что  при  достаточной  органпзан1и  народной  само- 
помощи въ  бол'Ьзняхъ,  каждый  больной,  -  «каждый  Ере- 
стья[шпъ,  каждая  крестьянка,  въ  первый  же  момснтъ  за- 
болЪван1Я,  сами  могутъ  придти  себ'Ь  на  помощь;  при  томъ 
тЪмн  л^Ькарствама,  которыя  01ш,  главнымъ  образомъ,  мо- 
гутъ приготовить  сами  изъ  лекарствен ныхъ  растеи1(1, 
повсеместно  и  во  множеств^Ь  вокругь  нихъ  произрастэю- 
щихъ>  ""}.  Такое  унрощенге  медицинской  помощи  совер- 
шенно невоз можно р  Если  вооруженный  гомеопатическими 
зиан1лми  священннкъ  или  пом*щикъ,  никогда  не  изучав- 
Ш1Й  медицины  въ  университетахЪз  очепь  часто  може1Ъ 
лечить  бол'Ёзнй  приб'Ьгающихъ  къ  его  [10моп^н  крестьянъ 
удачп^Ье  земскаго  врача-аллопата,  то  это  нисколько  не 
исключаетъ  необходимое ги  сложной  медицинской  науки^ 
требующей  отъ  посв^пцаюн1аго  ей  себя  лица  много 
л4тъ  усидчиваго  труда  нодъ  руководствомъ  опытныхъ 
учителей.  Для  л'Ьчителя-самоучки^  хотя  бы  и  гомеопата, 
остается  много  тем  наго  н  педостуннаго  въ  его  практик*^ 
и  потому  возражать  нротивъ  земской  медицины  и  счи- 
тать ее  излишней  абсолютно  нельзя.  Желательно  только, 
чтобы  гомеопат1я  скор'Ье  сделалась  оби^имъ  достоянгемъ 
всЁхъ  врачей,  благодаря  чему   земскШ    врачъ    получилъ 
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бы  возможность  сделать  свой  трудъ  гораздо  продуктив- 
н^^е,  нежели  теперь.  Въ  интересахъ  самопомощи  и  необ- 
ходима возможно  широкая  популяризащя  какъ  гомеопа- 
Т1И,  такъ  и  медицинскихъ  св-Ьд^нхй  вообще  и  въ  этомъ 
смысл*]^  роль  основаннаго  г.  Федоровскимъ  сХристолюби- 
ваго  Общества  самопомощи  въ  бол']^зняхъ>  громадна,  оно 
можетъ  сделать  много,  очень  много  для  народнаго  здра- 
в1я;  но  это  нисколько  не  должно  упразднять  оказашя 
медицинской  помощи  населен1Ю  черезъ  посредство  зем- 
скихъ  врачей  и  городскихъ  врачей  для  б-Ьдныхъ. 


Рука    и   ея    зиачекЕе   для   распознаваи1я 
общихъ  забол-кван1й. 

Д-ра  Эдварда  Блэка. 

(Окончан1е). 

Сыпи  и  друггя  пораэюенгя  руки. 

Весьма  интересно  топографическое  распространеше 
кожныхъ  бол-Ьзней  по  поверхности  руки  въ  вид-Ь  бол-Ье  или 
мен-Ье  ограниченныхъ  очаговъ. 

Правила  эти  им-Ьютъ,  если  и  не  абсолютное,  то  во 
всякомъ  случае)  хотя  бы  относительное  значенхе. 

Чешуйчатый  лигаай  (псоргазисв)  любитъ  занимать  на 
сти  кожи,  идущ1я  паралельно  свободному  краю  ногтей.  Зд'Ьсь 
же  происходить  отложен1е  н-Ькоторыхъ  сыпей  паразитарнаго 
происхожден1я. 

31окнуг(Щ1  лишай  (экзема),  наоборотъ,  предпочитаетъ  тон- 
кую и  н-Ьжную  кожу,  какая  им-Ьется  какъ  разъ  въ  ногте- 
выхъ  складкахъ.  Это  изв-^стно  подъ  именемъ  „бол-Ьзни  кель- 
неровъ". 

Псор1азъ  ладоней,  если  онъ  не  является  посл'Ьдств1емъ 
занятая  съ  мышьякомъ  или  трауматизма,  бываетъ  почти 
всегда  сифилитическаго  происхожден1я.  Вообще  можно  ска- 
зать, что  тыльная  поверхность  руки  есть  область  подагры, 
а  ладонная  сифилиса. 


Первичный  явленш  сифилиса  на  рук-Ь  не  имЪютъ  своей 
предпочтительной  стороны.  Конечно,  наблюдались  случаи 
шанкра  на  пальцахъ,  которые  занимаютъ  следующее  м%сто 
послЪ  наружныхъ  полозы  хъ  органовъ,  являющихся  глав- 
нымъ  м'^стомъ  заражен1я  этой  болезнью.  На  лальц-Ь  посту- 
пленш  эаразнаго  вещества  могутъ  способствовать  трещинки 
въ  ногтевой  складк'Ь  или  заусеница. 

Шанкръ  на  пальц-^  начинается  въ  впд:^  св'Ьтло-крас- 
наго  пятна,  очень  быстро  растущаго  и  достигающаго  въ  двЪ 
нед'кли  иногда  сантиметра  въ  поперечник'Ь  Это  пятно  мо- 
жетъ  быть  бол'Ье  темнымъ,  или  бопЬе  роэовымъ,  смотря  по 
большей  или  меньшей  наклонности  больного  къ  венозному 
застою.  Когда  острая  стад1я  проходитъ,  то  часто  остается 
типичное  желтое  пятно,  по  которому  посвященный  узнаетъ 
его  происхожден1е. 

Бл'Ьдн  о  розовая  инъецированная  лишя,  н-Ьсколько  воз- 
вышающаяся надъ  поверностью  въ  вид%  полулуннаго  рубца, 
сильно  говорить  за  подагрц.  Зам'Ьчательно,  что  подобная 
же  эпителиальная  складка  на  губной  стороне  десенъ  тоже 
представ  л  яетъ  изв-кстное  подагрическое  проявление. 

Панарицгрмъ  (парывъ  па  палы^т).  Это  столь  частое  у 
прачекъ  страдан1е  приписываютъ  отравлен!ю  содой,  хотя 
опыты  Гарра  (Сагге),  произведенные  имъ  на  самомъ  себ-Ь, 
ставятъ  вн-Ь  сомн'Ьн^я  происхожден1е  панарищя  всл-Ьдствте 
БН'Ьдрен1я  въ  т^*ло  находящихся  въ  б'Ьль'Ь  стафилококковъ. 
Гарръ  установилъ  весьма  важную  точку,  а  именно,  что  51а- 
рНуЬсосси^  руодепез  аигеоз  (золотистый  гроздекокъ),  для  сво- 
его проникновен1я  въ  тЪло,  не  нуждается  ни  въ  какомъ  по- 
врежден1и  поверхности  кожи.  Уже  незначительнаго  трен1Я, 
какъ  напр,  отъ  воротника  на  затылке,  достаточно,  чтобы 
вызвать  появлен1е  карбункула,  Этимъ  легко  объясняется 
выборъ  м-Ьста  локализированными  нарывами- 

При  этомъ  не  сл^дуетъ  забывать,  что  упорные  пана- 
рищи  бываютъ  сифилитическаго  происхожден1Я,  а  также  онъ 
можетъ  сопровождать  сиринго-м1элитъ*).  Въ  посл^днемъ  слу- 
чае.— къ  счастью,  вта  бол-^знь  наблюдается  не  очень  часто, 
— д1агнозъ  будетъ  подкр'Ьпляться  потерей  болевой  и  тепло- 
вой чувствительности. 


*)  Особое  страдан1е  спинного  мозга,  выражающееся  образован!* 
екъ  въ  немъ  полостей;  он-Ь  могутъ  быть  воспалительнаго  происхожде- 
Н1Я  или  вроШ1ениыми. 

Ред, 
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Гиперке'ратозисъ  палъмарисъ.  При  этомъ  то  зд^сь,  то 
тамъ  кожа  на  ладони  д'Ьлается  подобной  кож^  молодого 
крокодила  или  старой  прачки.  Это  состояше  называлось 
раньше  склеродерма  (8с1его(1егта  уо1аге  зеи  ра1таге — орого 
в^те  руки),  а  теперь  называется  Ьурегкега1о818  или  кега1о- 
(1егт1а  (или  1сЫуо818, — ихт1озъ,  рыбья  чешуя.  Ред.). — Въ  позд- 
н'Ьйшей  стад!и  этой  бол'Ьзни  образуются  6ольш1е  мозоли,  между 
которыми  являются  часто  глубок1я  и  бол'^ненныя  трещины. 
Это  состоян1е  часто  бываетъ  посл'Ьдств1емъ  (обыкновенно 
появляющимся  очень  поздно)  отравлент  мышьякомъ.  Ядъ 
можетъ  поступить  въ  т-Ьло,  или  какъ  л-Ькарство,  или  какъ 
косметикъ,  или  при  н-Ькоторыхъ  фабричныхъ  производствахъ, 
или  же  съ  мыломъ,  а  также  иногда  отъ  ст^нныхъ  обоевъ 
или  крашенныхъ  цв-Ьтовъ  (такъ  какъ  мышьякъ  входить  въ 
н'Ькоторыя,  особенно  зеленыя,    краски). 

Эпителгома  (ракъ).  Д-ръ  Джонатанъ  Гутчинсонъ  далъ 
столь  уб-Ьдительныя  доказательства  того,  что  эпитель5шь- 
ный  ракъ  можетъ  происходить  отъ  отравлешя  мышьякомъ, 
что  если  въ  какомъ-либо  данномъ  случа-Ь  эпителхомы  можно 
нав-Ьрное  исключить  причинную  связь  съ  мышьякомъ,  то 
продолжительное  и  настойчивое  л-Ьченхе  имъ,  при  томъ  въ 
высокихъ  д'Ьлен1яхъ,  очень  часто  можетъ  предупредить  хи- 
рургическое вм-Ьшательство. 

Небезъизв-Ьстны  также  легк1я  высыпи  пузырчатаю  ли- 
тая (Ьегре8)  на  рукахъ  посл'Ь  инфлюэнцы,  а  также  какъ 
посл-Ьдствхя  гипергидроза  (ЬурегЬу(1го818 — потливость),  а  осо- 
бенно посл'Ь  употреблен1я  1одистыхъ  и  бромистыхъ  препа- 
ратовъ.  Посл'Ьдн1е  им-Ьютъ  несомн-Ьнно  особенное  отношен1е  къ 
кожнымъ  участкамъ,  иннервируемымъ  пятою  парою  спия- 
ныхъ  нервовъ  и  мышечно-спиннымъ  нервомъ  (п.  тизсЫо- 
8р1паИ8  *). — О  томъ,  что  ямки  между  пальцами  поражаются 
чесоткою  чаще  всего,  едва-ли  нужно  упоминать. 

Общт  коптуръ  руки. 

Жировая  подкладка  въ  рук-Ь  р-Ьдко  бываетъ  особенно 
сильно  развита,  такъ  же  какъ  и  разсасыван1е  жира  (при 
н-Ькоторыхъ  бол-Ьзняхъ)  не  влечетъ  за  собою  зд^сь  такихъ 
р-Ьзкихъ  изм'Ьнен1й,  какъ  это  им-Ьеть  м-Ьсто  въ  другихъ  бо- 


*)  ?    Очевидно    р^^чь    пдетъ    о    мышечно-кожномъ    нерв^^,    в. 
пш5си1о-си1а  пеиз. 

Ред. 
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гатыхъ  жиромъ  частяхъ  т4ла,  Изм'Ьнен1я,  обусловливаемыя 
старостью  и  н'Ькоторыми  формами  токсическихъ,  подагри- 
ческихъ  и  ревматическихъ  невритовъ,  выражаются  частью 
въ  наростахъ,  частью  же  въ  д'Ьйствительной  атрофии  кожи, 
И  прогрессивная  атрофгя  волокнистой  ткани,  на  м^ст'к  быв- 
шаго  лимфатическаго  инфильтрата,  также  можегь  изменить 
форму  руки,  какъ  напр.  посл'Ь  ушиба. 

Некоторые  подагрики  и  бсльшинствострадающихъ  рев- 
матическимъ  артритомъ  склонны  временами  къ  припадкамъ 
хондрита  (воспален1е  хрящей)  съ  волокнистымъ  перерожде- 
Н1емъ  ихъ,  за  которымъ  сл^Ьдуетъ  раэбухан1е  хрящей,  зави- 
сящее отъ  иышечнаго  напряжен1я  противуположныхъ  сустав- 
ныхъ  поверхностей. 

Бушаръ  (ВоисЬагё)  сд^лалъ  интересное  наблюден1е,  что 
у  большинства  леченныхъ  имъ  лицъ  съ  расширёшемъ  же- 
Л1(дна  бываетъ  утолщен1е  первыхъ  фаланговыхъ  суставовъ, 
что  подтверждается  и  авторомъ.  Къ  этому  онъ  прибавляетъ, 
что  посл^^  нагноешй  во  рту  и  въ  щекахъ  обыкновенно 
наблюдается  поражен1е  посл'Ьднихъ   фаланговыхъ   суставоаъ, 

Зам%чателенъ  фактъ,  что  въ  то  время,  какъ  подагра 
р-Ьшительно  предпочитаетъ  больш1е  пальцы  ногь,  большой 
палецъ  рукъ  часто  совершенно  не  затрагивается  припадками 
ревматизма  и  сродныхъ  ему  болезней. 

Экзостозы  (костные  наросты)  являются  обыкновенно  въ 
качеств-Ь  дегенеративныхъ  изм%нен1й  въ  хрящевой  ткани; 
происходящте  отъ  подагры  часто  бываютъ  только  на  одной 
стороне,  на  одномъ  сустав%  Ревматоидкыя  изм%нен!я  быва- 
ютъ обыкновенно  множественны  и»  если  и  р%дко  бываютъ 
симметричны,  то  чаще  всего  появляются  съ  обЪихъ  сторонъ. 
Эта  асимметр1я  характеризуется  странными  и  отвратитель- 
ными изм'Ьнен1ями  формы  рукъ,  какъ  это  наблюдается  въ 
сильно  развитыхъ  случаяхъ  подагры  костей  {а11ЬгШ5  ёеЬгтапз), 

Общ1й  видъ  и  особенная  форма  пальцевъ  оказываютъ 
часто  существенную  помощь  для  д1агноза.— Особенно  типич- 
ныя  вар1ад1и  представляютъ  плохо  развитые  руки  кретиновъ, 
лопатообразные  руки  страдающихъ  миксэдемой,  норковооб- 
раэные  пальцы  при  ревматоидномъ  артрит*^  и  булавовидные 
при  порокахъ  сердечныхъ  клапановъ  и  нагноен1яхъ  въ  легкихъ. 


Брлавовидлые  палы^ы. 

Пальцы  съ  утолщенными  на  подобие  булавы  или  головки 
барабанной  палочки  посл*Ьдним и  фалангами,  замеченные  уже 
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давно,  считаются  в-Ьрнымъ  признакомъ  чахотки.  Но  этотъ 
симптомъ  наблюдается  не  при  одной  только  чахотке.  Онъ 
бываетъ  также  при  расширенш  бронховъ  (бронхоэктаз1яхъ), 
наблюдался  также  и  посл-Ь  вскрыт1я  печеночнаго  нарыва  че- 
резъ  воздухоносные  пути,  при  врожденныхъ  порокахъ  сердца, 
дал^е,  посл-Ь  поврежден1я  нервовъ  и  косто-Ьды  позвонковъ. 
Чего-либо  общаго  всЬмъ  этимъ  поражен1ямъ  не  найдено. — 
Вероятно  зд-Ьсь  вся  суть  въ  какомъ-либо  исключительно 
механическомъ  вл1ян1И.  Концы  пальцевъ,  которые  нич'Ьмъ 
(подобнымъ  обуви  на  ногахъ)  не  подпираются,  представля- 
ютъ  точку  наименьшаго  сопротивлен1я,  въ  которой,  при  на- 
личности вазомоторнаго  пареза,  легко  задерживается  оттокъ 
венозной  крови  и  лимфы. 

Быдгьленгя. 

Уклонен1я  отъ  нормы,  зам-Ьчаемыя  въ  функц1и  саль- 
ныхъ  железъ  руки,  заслуживаютъ  во  всякомъ  случа'Ь  на- 
шего полнаго  вниман1я  Если  эти  железы  не  отд^ляютъ  бол^е 
нормальнаго  сала — жидкой,  безцв-Ьтной  маслянистой  жидкос- 
ти,— если  они  начинаютъ  выд-Ьлять  съ  трудомъ  густое  сало, 
негодное  для  смягчен1я  кожи,  то  это  приписываютъ  утолщешю 
жировыхъ  м-Ьшечковъ  (фолликуловъ)  и  связанной  съ  этимъ 
задержке»  въ  приток-Ь  крови.  Это  утолщен1е,  подобно  тому 
какъ  и  гиперкератозъ,  являющ1йся  на  м-Ьстахъ  ладоней,  наи- 
бол-Ье  подверженныхъ  трауматизму,  бываетъ  посл-Ьдствхемъ 
неврита  — Въ  дальн-Ьйшей  стад1и  жировые  фолликулы  или 
пропадаютъ,  представляя  этимъ  частичное  явлен1е  общей 
кожной  атроф1И,  или  же  они  разд-Ьляютъ  судьбу  потоотд^- 
лительныхъ  железъ,  бол-Ье  или  мен-Ье  изм-Ьненныхъ  въ  ихъ 
физическихъ  свойствахъ.  Такимъ  образомъ  получается  со- 
стоян1е,  изв-Ьстное  теперь  подъ  именемъ  гиперидроза  Ьурег- 
Ьу(1го818,  усиленное  потоотд'Ьлен1е)  или  дизидроза  ((1у8Ьу- 
(1го818,  изм-Ьненное  потоотд'Ьлен1е). 

Состоян1е  грубой  и  пергаментовидной  кожи,  сменя- 
ющейся иногда,  посл-Ь  мышечнаго  напряжен1я  и  возбужден1Я, 
состоян1емъ  размягчен1я  всл'Ьдств1е  изобил1я  пота,  причемъ 
она  принимаетъ  шелковистый  видъ, — это  состоян1е  наблю- 
дается на  ногахъ  у  больныхъ  подагрой,  ревматизмомъ,  мик- 
сэдемой  и  зобомъ.  Дв-Ь  или  н-Ьсколько  подобныхъ  бол^знен- 
ныхъ  группъ  могутъ  часто  находиться  вм-Ьст^Ь,  въ  „товари- 
ческомъ  сообществ'Ь'^,  какъ  м-Ьтко  выразился  Гутчинсонъ. 
При  этомъ  кожа  д-Ьлается  тонкой,  напряженной,  слоящейся; 


она  покрыта  серебристо-б^лыми  чешуйками,  какъ  въ  св1- 
жемъ  случай  скарлатины,  въ  пер1од%  шелущешя.  Зд'Ьсь  при- 
носитъ  быструю  и  часто  продолжительную  пользу  втиран1е 
посл'Ь  теплой  ванны  тироидина  съ  соответственны мъ,  необ- 
ходимымъ  для  обраэован]я  мази,  вещество мъ. 

Ошвпь  (оейета).  Продолжительное  опухан1е  руки^  безъ 
потери  ца%та  ея,  указываеть,  въ  острыхъ  случаяхъ,  или  на 
периферическ1Й  невритъ,  или  на  трауму,  находящуюся  выше, 
въ  верхней  части  конечности.  Зд-Ьсь  можетъ  идти  р-йчь  о 
закупорке  венозныхъ  или  лимфатическихъ  сосудовъ  въ  под- 
мышечной области,  съ  припухашемъ  железъ  или  безъ  него^ 
или  же  объ  опухоли  въ  этой  области >  если  н-Ьтъ  возмож- 
ности подозревать  аневризму, 

Опухан1е  съ  изменен  1емъ  цвета  кожи,  напротивъ,  ука- 
зываетъ  на  зкзену,  рожу,  острый  ревматизмъ  или  на  дей- 
ствие яда  животнаго  или  растительнаго  происхождешя. 

Продолжительное  опухание  обтышъ  рунь  указываетъ  на 
альбуминур1ю  {существован1е  белка  въ  моче),  вследста1е  от- 
равления свинцомъ  или  отъ  другихъ  причинъ.  При  сильномъ 
страдании  почекъ  тылъ  руки  приподымается  въ  виде  поду- 
шечки для  иголокъ.  при  чемъ  опухоль  бледнаго  цвета  и 
имеетъ  весьма  характерную  форму. 

Уремическая  опухоль  кожи  темного  цвета.  Если  пур* 
пуровыя  пятна  появляются  въ  области  мышечно-спинныхъ 
(?  кожн.  Ред.)  нераовъ,  то  они  являются  очень  серьезны мъ 
предан аменованземъ:  при  этомъ  смерть  наступаетъ  редко 
позже  третьяго  дня. 


I 


Чувствительнотпь. 


Существуетъ  столько  разнообразныхъ  причинъ,  изме- 
няющихъ  чувствительность  пальцевъ»  что  эта  тема  не  мо- 
жетъ быть  здесь  вполне  разсмотрена. 

Онемен1е  въ  местахъ  поверхностнаго  распространен1я 
срединнаго  нерва  (п.  шеШапиз)  въ  пальцахъ  левой  руки  не 
есть  непременный  признакъ  болезни  сердца.  Такъ,  этооне- 
меше  левой  руки,  въ  особенности  по  утрамъ,  можетъ  за- 
висеть отъ  положения,  принимаемаго  во  время  сна.  или  отъ 
употребляемыхъ  за  ужиномъ  напитковъ,  или  отъ  привычки 
оставлять  левую  руку  во  сне  не  закрытой. — Авторъ  наблю- 
дал ъ  исчезновение  этого  явления  отъ  употреблен1я  Дигита- 
лиса, Аписа,  Аконита  и  Игнаши. 


I 
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ВсЬ  безчисленныя  формы  неврита  могутъ  обусловли- 
вать он'Ьм^н!е  одной  или  об'Ьихъ  рукъ,  а  въ  особенности 
происходящ1я  отъ  подагры,  ревматизма,  алкоголизма,  катар- 
ровъ,  чая,  табаку  и  современныхъ  болеутоляющихъ  и  нар- 
котическихъ  средствъ. — 

Относительно  немнопя  болезни  сопровождаются  поте- 
рей чувствительности  въ  мизинцахъ.  Зд-Ьсь  стоять  на  пер- 
вомъ  м'Ьст'Ь  проказа  (1ерга)  и  общее  паралитическое  безу- 
М1е  (йетепНа  рага1у11са). 


Во  время  происходившихъ  по  поводу  этого  доклада 
прен1й  д-ръ  Блэкли  (С.  В1аск1еу)  сд-Ьлалъ  сл-Ьдующее  инте- 
ресное зам'Ьчан1е:  При  трипперномъ  ревматизме  пальцы  де- 
лаются ясно  веретенообразной  формы;  средн1й  суставъ  пальца 
представляетъ  самую  толстую  часть  веретена.  По  видупаль- 
цевъ  онъ  много  разъ  могъ  ставить  д1агнозъ  въ  свежихъ 
случаяхъ  гонореи,  какъ  у  мужчинъ,  такъ  и  у  женщинъ. 
Правда,  онъ  вид-Ьлъ  иногда  подобную  форму  палыдевъ  у  мо- 
лодыхъ    дамъ,    бывшихъ    повидимому     вне    всякаго     подо- 

ЗреН1Я.  

Таковы  те  важные  и  поучительные  для  сем1отики  и 
Д1агностики  моменты,  которые  были  указаны  намъ  англ1Й- 
скимъ  врачемъ  въ  его  вышеприведенномъ  докладе.  Но  мы 
были  бы  еще  более  обязаны  ему,  если  бы  онъ  обратилъ 
при  этомъ  более  вниман1я  на  терапевтическую  сторону, — 
хотя  это  было  конечно  вне  рамокъ  взятой  имъ  на  себя  за- 
дачи. А  между  темъ  въ  нашей  гомеопатической  фармако- 
динамике  столько  имеется  вещей,  вполне  аналогичныхъ  ма- 
тер1аламъ,  разработаннымъ  авторомъ  въ  его  статье,  что 
часто  врачъ  могъ  бы  узнать,  какъ  говорится,  ех  ипдие  1ео- 
пет  (льва  по  когтямъ),  такъ  какъ  иногда  какой-либо  един- 
ственный характерный  симптомъ,  являющ1йся  на  опреде- 
ленной части  тела  и  при  определенныхъ  обстоятельствахъ, 
придаетъ  лекарству  особенное,  своеобразное  значеше,  и  какъ 
разъ  этотъ  симптомъ,  наблюденный  въ  данномъ  случае,  мо- 
жетъ  послужить  для  выбора  въ  этомъ  случае  известнаго 
лекарства. — Вспомнимъ  только  так1я  средства,  какъ  Анти- 
мон1умъ  крудумъ,  Туя,  Ацидумъ  флюорикумъ,  ВЛ1ЯЮЩ1Я  осо- 
беннымъ,  харакгернымъ  образомъ  на  ростъ  ногтей,  о  чемъ 
такъ  подробно  говоритъ  авторъ. 

Антимон1умъ  крудумъ  САп11топ1ит  сгиёит),  вл1яющ1Й 
такъ  решительно  на  кожу,  вызывающ1й,  напр.,  особенно  на 


подошвахъ,  толстые  роговые  мозоли  (родъ  гиперкератоза), 
дЪйствуетъ  также  на  ростъ  ногтей,  которые  разслаиаа- 
ются  и  утолщаются, — м  онъ  жеспособенъ  изл-Ьчивать  подобное 
состоян1е,  происходящее  посл'^  траумы. 

Туя  {ТЬ11]а)  обладаетъ  способностью  д-Ьлать  ногти  мяг- 
кими или  же  они  делаются  уродливыми  и  хрупкими.  Если 
мы  примемъ  во  вниман1е,  кром4  того,  интензивное  Д'1гйств1е 
этого  средства  на  кожную  ткань  и  его  общее  антисикоти- 
ческое  д'^йств!е,  то  получимъ  обширную  и  еще  не  описан- 
ную сферу  т-^хъ  кожныхъ  бол-Ьзней,  въ  которыхъ  можно 
ожидать  хорошихъ  результатовъ  отъ  этого  средства* 


Случай  иаъ  моей  практинИ| 


Меня  пригласили  къ  больному,  который  наканун-Ь»  бу- 
дучи пьянъ,  упалъ  съ  повозки,  при  чемъ  одно  колесо  пере- 
-Ьхало  черезъ  его  животъ^  повозка  съ  тяжестью  в-ксила  12 — 
15  пудовъ, 

Я  засталъ  его  въ  сл4дующемъ  вид^:  жалуется  на  об- 
щую боль  всего  гЬла,  особенно-же  на  боль  въ  области  жи- 
вота и  поясницы  (т-  е.  того  м-кста,  черезъ  которое  про*^- 
хало  колесо).  Абсолютный  эапоръ  мочи  и  кала  (паралнчъ 
мочевого  пузыря  и  кишекъ),  причемъ  пузырь  сильно  напол- 
ненъ  мочей,  животъ  вздутъ  и  твердъ  (метеоризмъ).  Полный 
паралнчъ  нижнихъ  конечностей,  какъ  сферы  двигательной, 
такъ  и  чувствительной;  ^"^  38,  общая  слабость,  головокруже- 
ше,  пульсъ  слабъ  и  учащенъ;  аппетитъ  и  сонъ  плохи, 
жажда  значительная  и  легкая   тошнота,  но  рвоты    не  было. 

Повреждений  позвоночника  или  реберъ  н4тъ,  локровы^ — 
цйлы, 

Черезъ  катетеръ  было  выпущено  до  5  чайныхъ  стака- 
новъ  мутноватой  мочи  (анализа  произведено  не  было). 

Въ  виду  наличности  симптомовъ,  указывающихъ  на 
сдавливание  и  ушибъ  брюшныхъ  покрововъ.  сальника,  ки- 
шекъ» спинно-поясничныхъ  нервныхъ  стволовъ    и  кровенос- 
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ныхъ  сосудовъ  этой  области  (параличи  и  прочО,  что  осо- 
бенно выражалось  желудочно-кишечными  явлен1ями»  какъ 
наприм'Ьръ:  тошнота,  запоръ,  метеоризмъ,  боль  области  жи- 
вота и  проч.,  я  назначилъ  ему — Них  уот1с'у  ХЗ,  по  5 
капель  четыре  раза  въ  день.  Наружно:  1)  растиран1е  пояс- 
ницы и  ногъ  Агп1са  Х2,  утромъ  и  вечеромъ,  и  согр-Ьва- 
тельный  компресъ  на  животъ.  Д1эта,  по  причине  бедности 
больного,  соблюдена  не  была  и  онъ  -^лъ,  что  приходилось. 
» Неудобоваримая  пища"  эта  (вопреки  мн-Ьнхю  врачей,  не 
им-Ьвшихъ  д-Ьла  съ  б-Ьдными  больными),  однако,  не  ухудшила 
бол-Ьзни. — Опытъ  заставилъ  меня  усумниться  въ  сказке  о 
такъ  называемомъ  „б-Ьломъ"  и  „черномъ"  мясЬ,  и  привелъ 
къ  уб^жден1ю,  что  это  д'Ьлен1е  мяса  при  назначен1и  его  въ 
пищу  больнымъ,  лишь  плодъ  фантаз1И. — 

Дней  пять  больной  былъ  въ  одинаковомъ  положен1и;  при 
чемъ  все  время  принималъ  Них  уот.,  мочу  спускали  кате- 
теромъ  и  ставили  клизмы. 

По  прошеств1и  этого  времени,  больной  началъ  понем- 
ногу поправляться:  1°  упала  до  нормы,  боли  прекратились, 
моча  стала  выходить  каплями,  появились  газы  (признакъ 
начала  д%йств1я  кишекъ),  слабое  движен1е  ногами  и  проч. 
Сонъ  и  аппетитъ  возстановились. 

Внутрь— тоже  Них  уот1С.  ХЗ. 

Черезъ  5  нед'Ьль  больной  почти  поправился,  только 
общая  слабость  еще  продолжалась.  Моча  пошла  правильно, 
кишечникъ  тоже  началъ  д-Ьйствовать.  Зат-Ьмъ  мои  наблюде- 
Н1я  за  больнымъ  кончились. 

Случай  этотъ  характеренъ  т-Ьмъ,  что  при  такой  срав- 
нительно тяжелой  травм-Ь,  отъ  которой  произошли  даже  па- 
раличи,— мочевого  пузыря,  кишечника  и  ногъ, — больной  скоро 
поправился  (5  нед.). 

Чему  однако  это  сл-Ьдуетъ  приписать?  Д-Ьйствхю  Нуксъ 
вомики.  Она  одна  заставила  ушибленный  организмъ  придти 
въ  равнов'Ьс1е. 

Вотъ  поистин-Ь  чудесное  средство.  Оно  им'Ьетъ  громад- 
ный кругъ  д-Ьятельности  и  врядъ-ли  есть  въ  гомеопат1и  дру- 
гое средство,  подобное  ей.  Она  вл1яетъ  и  на  мозговую  си- 
стему, и  на  кровеносную,  на  лимфатическую,  на  желудочно- 
кишечный  трактъ,  мочевые  пути  и  почки,  печень  и  проч. 
Если  она  не  помогаетъ  прямо,  то  помогаетъ  косвенно,  пбд- 
готавливая  дорогу  наружному  лекарству. 


Винтеры  говорятъ:  ^не  съ  чего^  такъ  съ  бубенъ",  а  я 
скажу,  что  если  кто  затрудняется  назначить  ле1<арство  въ 
случа'^,  гд*Ь  симптомы  бол-Ьзни  спутанны,  то,  до  выяснен1я 
обстоятельствът  пусть  назначить  безсмертную  Них  уот,  и 
она  поможетъ  дЪлу. 

ТИФЯИСЪ, 

16^Х— 1904- 


Свойства  1НИВОГО  организша  и  л^чебньш 

средства. 

(П  Р  о  д  о  л  ж  Б  к  г  е). 

Пер1одическ1е  посм'Ьнные  или  колебательные,  часто 
прямо  противоположные  процессы  и  состоян1я  живого  т'^ла 
весьма  часто  встр'Ьчаются  какъ  при  естественныхъ  возбу- 
жден1яхъ,  такъ  и  при  ненормальныхъ  и,  въ  особенности, 
при  л-Ькарственныхъ  раздражен1яхъ  организма*  Эти  яБлен1Я 
служатъ  наглядными  проявлен1ями  физиологической  упру- 
гости живого  организма  *). 

Но  вс^  т-йла  физическаго  М1ра,  а  въ  особенности  такъ 
называемыя  упрупя,  обладаютъ  въ  большей  или  меньшей 
степени  стремлен1емъ  къ  сохранению  и  возстановленш  своего 


♦)  Помимо  вс^хъ  изв^ствыхъ  нормальны  хъ  пер]  одически хъ 
процоссовъ  дызсанш,  иульсацгн^  пернстальтпческаго  движев1я  квшекъ 
в  проч.»  достаточно  взглянуть  въ  сенеки  симнтомовъ,  вызываем ыхъ 
различными  л-Ькарственныин  веществами  у  здоровыx:ъ.^  и  вом11Щвемыхъ 
въ  го>1€юиа'ГИческихъ  фармаколог1яхъ,  чт6<>ы  у611днться  въ  церходнч- 
ностн,  носмф-нности  и  противоположности  многихъ  явлешй  ф и з1о логи- 
ческой реакщи.  Такъ  напр.,  АсопИит  вызываетъ  у  здо[}овыхъ:  озкобъ 
и  эатЬмъ  жгуп1й  жаръ,  бл-Ьдность  и  красноту  лица,  унынш  в  чрезмер- 
ную веселость,  понссъ  и  эааоръ;  Агаешспш— худобу  и  отечную  онуходь 
со  вздут [емъ  т-Ьлгц  холодъ  и  обнуй  жаръ,  сонливость  и  безсожницу, 
сухость  въ  иоздрвхъ  и  водянистый  насморкъ,  совершенноо  отсутстВ1е 
мочи  и  нпироиаиольное  истетеи1е  ея;  ВеИааоппа— судороги  и  обморокъ 
съ  потерею  чувства  а  днижент-^  холодъ  и  жгучей  жарт-,  вульсъ  учащен- 
ный и  медленный,  сухость  кожи  и  обильную  нсиарнну,  сонливость  а 
бёзсонвиау,  сильную  тоску  и  иеу к  1^ ревную  веселость,  киоръ  и  ноносъ; 
Вгуопго— запоръ,  перемежающ]йся  съ  ионосомъ»  сухость  рта  я  нако- 
плен!© слюны  и  т,Д4  Ких-Уот1са-'Коввульс1н,  корчв  н  ноподвишность 
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молекулярно-подвижного  равнов^с1я  элементовъ,  поэтому  во 
вс^хъ  какъ  мертвыхъ,  такъ  и  живыхъ  т%лахъ,  развиваются 
пер!одическ1е,  поперем'Ьнные  или  прямо  противоположные 
другь  другу  процессы,  которые  являются  прямыми  сл1^д- 
СТВ1ЯМИ  упругости   этихъ  т-Ьлъ  *). 

VII.  Изъ  всего  изложеннаго  выше  видно,  что  всЬ  раз- 
смотр'Ьнныя  нами  общ1я  свойства  живыхъ  тклъ,  а  именно: 
индивидуальность,  единство,  чувствительность  и  физ10логи- 
ческая  упругость  или  устойчивость  ихъ,  въ  своей  основе, 
не  есть  как1я  либо  совершенно  исключительныя,  не  им^ющ1я 
ничего  себ'Ь  подобнаго  въ  природ-Ь  свойства  живыхъ  орга- 
низмовъ,  а  только  достигш1я  высшей  степени  своего  разви- 
Т1Я  т-Ь  же  универсальныя  свойства,  которыми  обладаютъ  всЬ 
т-Ьла  природы  вообще.  Въ  частности  же,  физ10логическая 
упругость   или  устойчивость    живыхъ  организмовъ    является 


съ  он']^м']^н1омъ,  ознобъ  и  жаръ,  сонливость  и  безсонницу,  расширен1е 
зрачковъ  и  сокращен1е  ихъ,  текуч1й  насморкъ  и  заложеше  носа, 
сухость  во  рту  и  наб-Ьганхе  слюны,  поносъ  и  запоръ;  8Шсеа— ознобъ  и 
жаръ,  сонливость  и  безсонницу,  сухой  и  текучхй  иасморкъ^  сухость  во 
рту  и  накоплен1е  слюны,  отсутствие  аппетита  и  жадный  голодъ,  нап- 
расные позывы  на  мочеиспускан1е  и  частое  мочеше,  запоръ  и  поносъ, 
судороги  и  он-Ьм-Ъехе  и  т.  п.  (См.  Гомеоп.  Фармако.юггю  В.  Дери- 
кера,  изд.  Ф.  Фломмпнга).  Изъ  этихъ  посм-Ьнныхъ  явлешй  физ1ологи- 
ческой  роакц1и,  первыя  выражаютъ  собою  раздражающ1я  влятя 
взятыхъ  л^^карственныхъ  веществъ,  а  вторыя,  будучи  обратны  или 
противоположны  первымъ,  служить  выраженюмъ  возстановляющей  силы 
физ1ологической  упругости  организма. 

*)  «Листья,  в-ЬтБи  и  самыя  деревья,  дрожащ1е  отъ  порывовъ 
в-Ьтра;  волнообразное  двпжен1е  травы  и  колосьевъ  хл-Ьбныхъ  полей; 
отложен]'я  въ  русл!-)  р-Ьки  и  ея  извилистое  волнообразное  течеше; 
дрожан1е  парохода,  вызванное  движен1емъ  винта;  звуки,  производимые 
".труною  скрипки;  волнообразное  колебание  :)|ира  при  св^гЬ,  теплотЬ 
и  ,')Л(М{тричеств'Ь;  все  это— прим-бры  простого  рптмическаго  движен1я. 
Сложный  ритмъ — вторичный  ритмъ,  вызвааный  противод'Ьйств1емъ  и 
совиаден1емъ  первичныхъ  ритмовъ,  можно  наблюдать  на  бгеньи  музы- 
кальныхъ  нотъ,  инторференц1п  сн^та  и  двухнед'Ьльныхъ  убыван1яхъ  и 
наростан1яхъ  ежодновныхъ  п[)илпвовъ  п  отливовъ,  что  происходить 
всл1>дств1е  поперем'Ённыхъ  совпадений  и  противод4йств1Й  солнечнаго 
и  луннаго  притяжен1й.  Ритлгъ  возпикаетъ  всюду,  гдЬ  происходить 
столкновен1е  ноуравнов'Ьшенныхъ  силъ.  У  растен1й  обнаруживается 
периодичность,  обусловленная  временами  года  и  сменою  дня  и  ночи. 
У  животныхъ  мы  встр-Ьчаемг  червеобразное  движен1е  кишекъ,  крово- 
обращен1е  въ  форм-Ь  пульса1ии,  рнтмпческ1я  движен1я  при  перем']^ще- 
Н1п,  11ер1одпческую  потребность  въ  пищ^  и  отдых-Ь,  см-Ьну  большей  или 
меньшей  :)Норп'и,  наконедъ,  перемежаю щгйся  харакуперъ  нтъкоторыхъ 
6оА)ьзне(Ь    (Фгиософш  Герберта  Спенсера,  Г.  Колинзъ.  23 — 24.18924 
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неизб'Ьжнымъ  результатомъ  ихъ  внутренней  инерши,  ихъ 
постояннаго  стремлен1Я  къ  сохранению  и  возстановлен1Ю 
своего  физюлогическаго  равнов'Ьс1я  элементовъ  *).  Поэтому 
фиэшлогическая  упругость  или  реакц1Я  живого  организма 
должна  подчиняться  т"Ьмъ  же  универсал  ьнымъ  законамъ 
взаимодействуя,  которымъ  подчиняется  физическая  упру- 
гость или  физико-химическ1я  реакщи  мертвыхъ  т%пъ,  т.  е. 
законамъ  сохранения  энерпи,  перюдичности,  наименьшаго 
д'Ьйствш,  законамъ  срммиробашя,  сложвпт  или  гштерферен- 
цш  сходстмпныхъ  или  ггодабпыхъ^  по  своимь  напртленгямъ 
и  каче^т^еу^  процесбовь  и  проЧш 

Но  если  асяк1Й  живой  органиэмъ  обладаетъ  свойст- 
вомъ  физтологической  упругости*  подчиняющейся  уннвер- 
сальнымъ  законамъ  ея  развитая,  то  не  естественно-ли  6у- 
деть  задаться  вопросомъ:  им*Ья  передъ  собой  такое  воспр!- 
имчивое,  чувствительное  и  упругое  т-Ьло  какъ  живой  орга- 
ниэмъ, нельзя  ли  найти  такш  средства,  которыя  могли  бы 
искусственнымъ  путемъ  усиливать  и  ускорять  развитге  есте- 
стеенной  силы  его  фнз1ологической  упругости,  разъ  этой 
силы  почему  либо  бываетъ  недостаточно  для  возстановлен^я 
нарушеннаго  въ  немъ  физюлогическаго  равнов-Ьс1я,  несколь- 
ко подобно  тому,  какъ  это  мы  можемъ  сделать  во  всяко мъ 
бол^е  или  мен^е  упругомъ  мертвомъ  т^ле?  Для  р-Ьшенгл 
этого  вопроса  необходимо,  прежде  всего»  выяснить,  въ  ка- 
кихъ  именно  процессахъ  фиЫологической  реакщи  и  какимъ 
образомъ  проявляется  физюлогическая  упругость  всякаго 
живого  организма. 


*)  Фпя1алогическая  упругость  живыхъ  органическихг  т1пъ  яе 
представляетъ  собою,  такимъ  обраэомг.  что  либо  яс1и1пчытельное  или 
чреавы чайное,  а,  какъ  мы  ужо  упоминали,  есть  только  частное  про- 
явление уипверсальнаго  свойства  пиушреннек  гшерцш  вс^хъ^  тЬлъ 
вообвхе,  какъ  физическаго,  такъ  я  органа  чес  каш  !«|ра1  и  которое 
заключается  В!  томъ^  что  такое  мертвое  или  эюы^ое  тть.ьк  при 
взапмоЬшетти  съ  другими  ттламщ  всегда  въ  оольшН*  гин  меньшей 
степени  стремится  сохра>тть  или  в(ие7пашти7пь  то  ви^/треннее  ло- 
леА-^/лярш^^под6ио1СИ^е  состояше  рштотьсЫ  гвпн.с7,  элеметпо&ь,  нь  ыо- 
уноромъ  оно  находилось  въ  момеи^/^ъ  вла^ишд^ьиття.  Фна10Л0глческ**я 
упругость  ЙВМСТС41,  такимъ  образоиъ,  сл1>дств1Р711Ъ  прнсутств1я  въ  жв- 
выхъ  т11^тхъ  внутренней  силы,  которая,  въ  свою  очередь,  есть  рсзультлть 
осво(}ождеа1Л  большого  запаса  скрытой  энерги!  во  всЬхъ  упрус^кчь 
т'Ьлахг  прк  всяк1>мъ  вяанмод'Ьйств1ц  ихъ  съ  другим гт  тЬламв*  Этогь 
освободивши  ев  да  в  ас  ъ  т»  верп  и  въ  увругнхь  гЬлахъ  и  наиравляетсл]  в  а 
возстановлев1е  п  воддоржан1е  впутреавяго  моле кулярк о- подвижного 
равнов'Ьс1я  ихъ. 
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Глава    II. 

Симптомы,  признаки  и  припадки  бол-^зни.  —  Л'Ьчебныя  средства.— 
Гиг1еническ1я,  хирургическ1я  и  т.  п.  м-^ры  и  средства.  —  Природные 
способы  л-Ьчен1я.  —  Противоположно-д'Ьйствующ1я  или  аитнматнческ1я 
средства.  —  Законъ  противоположности.  —  Специфическ1я  шли  подобно- 
д-ЬйствующЫ  средства  —  Заионъ  подоб1я.  —  Занаючеи1е. 

Дгагнозъ — это  знан1е  силъ 
своего  противника,  а  фармако- 
./оггя— боевая,  хорошо  снаряжен- 
ная и  превосходящая  силою  сво- 
его противника,  арм1я;  безъ  по- 
с-тЬдней — не  можетъ  быть  поб']^ды 
(Н.  Федоровск1й). 

1.  При  нормальныхъ  услов1яхъ  жизни,  явлен1я  физ1оло- 
гической  реакши  выражаются  въ  нормальныхъ  процессахъ  и 
отправлен1яхъ  т-Ьла,  и  физ10логическое  равнов'Ьс1е  организма 
или  состоян1е  его  здоровья,  подъ  вл1ян1емъ  естественныхъ  и 
постоянныхъ  его  возбудителей,  поддерживается  бол-Ье  или 
мен^Ье  опред'Ьленное  время,  подчиняясь  только  законамъ 
физ1ологическаго  развит1я:  нормальности,  перходичности,  ста- 
рости и  смерти.  Не  трудно  вид-Ьть,  что  во  вс^хъ  нормаль- 
ныхъ процессахъ  и  отправлен1яхъ  организма  (дыхан1е,  пита- 
Н1е  и  ростъ,  обм-Ьнъ  веществъ,  возбуждешя  вн'Ьшнихъ 
чувствъ,  со  вс^ми  сопровождающими  ихъ  автоматическими 
и  отраженными  явлен1ями)  энерпя  возстановляющихъ  про- 
цессовъ  настолько  превосходитъ  энерпю  вызвавшихъ  ихъ 
раздражающихъ  процессовъ,  что  эти  посл'Ьдн1е  почти  не 
зам-Ьчаются  нами:  до  такой  степени  они  покрываются  и 
маскируются  первыми. 

Непосредственнымъ  результатомъ  этого  преобладашя 
возстановляющихъ  процессовъ  упругости  организма  надъ 
раздражающими  процессами  является,  во-первыхъ,  развит1е 
организма,  а  во  вторыхъ,  постоянное  и  быстрое  возстанов- 
лен1е  физ1ологическаго  равнов'Ьс1я  организма,  которое  какъ 
будто  бы  при  этомъ  даже  вовсе  и  не  нарушается.  Для  пол- 
ноты развит1я  нормальныхъ  процессовъ  и  отправлен1й  орга- 
низма, д^йств1я  естественныхъ  его  возбудителей  должны 
удовлетворять  только  услов1ямъ  нормальности  и  перюдич- 
ности,  т.  е.  эти  д'Ьйств1я  не  должны  быть  ни  очень  сильны, 
ни  чрезм-Ьрно  слабы,  и  должны  повторяться  чрезъ  некото- 
рые бол^е  или  мен^е  правильные  промежутки  времени, 
определяемые  прирожденными    свойствами    каждаго  даннаго 


организма.  Для  лучшаго  удовлетворения  этимъ  услов1ямъ 
существуютъ  различный  санитарныя,  гипеническш,  д!этиче- 
СК1Я,  антисептическая,  антипаразитныя  и  хирургичесшя  м^>ры 
и  средства,  которыхъ  мы  касаться  зд^сь  не  будемъ, 

При  ненормальныхъ  же  услов1яхъ,  или  подъ  вл1ян1емъ 
неестественныхъ  и  случайныхъ  раздраженШ,  физ1ологическое 
равнов%с1е  организма  всегда,  въ  большей  или  меньшей  сте- 
пени, настолько  нарушается;  что  организмъ  переходить  въ 
новое  свое  состояние,  называемое  болтзныо:  нормальное  те- 
чен1е  физ1ологическихъ  процессовъ  и  отправлении  организма 
бол^е  или  мен-Ье  разстраивается  и  часто  даже  вовсе  пре- 
кращается, появляются  новые  реактивные  процессы,  совер- 
шенно чуждые  нормальному  состоянш  организма,  которые 
носятъ     назван1е     еимптомовъ^     щизпактъ     и     гьрипадковъ 

Въ  силу  же  основныхъ  эаконовъ  физ1ологической 
реакц1и  {п,  2,  §  V),  вс^  объективные  и  субъективные  симп- 
томы  болезни,  какого  бы  характера,  силы  или  продолжи- 
тельности они  ни  были,  какъ  всЬ  сложныя  реактивныя 
явлензя  въ  живомъ  организм'^,  заключаютъ  въ  себ'Ь  и  пер- 
вичные и  вторичные,  и  раздражающ1е  и  аозстано8ляющ1е,  и 
болезненные  и  целебные  процессы  физ1ологической  ре- 
акц1И,  которые  служатъ  выражен1емъ  не  только  непосред- 
ственныхъ  бол^знетворныхъ  вл1ян1й  вн-Ьшнихъ  раздражен! и, 
но  также  и  посл^дующнхъ  или  возстановляющихъ  явлен1Й 
физ1ологической  упругости  больного  организма,  т.  е.  его 
постоянаго  стремления  къ  сокраненш  и  возстановлентю 
своего  физюлогическаго  равнов'Ьс1я  *).  Иначе  говоря |  симп- 
томы болезни  можно  разграничить  на  чисто  болтаненные 
и  на  цтлебиые.  Въ  ненормальныхъ  явлен1яхъ  фиэ1ологиче- 
ской  реакц1н  или  въ  симптомахъ  болезни,  раздражающ1е 
процессы  выражаются    въ    болйе    явственныхъ    и    р-^зкихъ 


*)  ^Разнородны я  болн  и  ощу1ш^Н1Я.  сугзъ{шт1]вныо  симптомы^ 
суть  ни  *1Т0  иное  хсакъ  произведен  1я,  результаты  или  проявлен! л  ре- 
акши,  точно  такъ*  какъ  зву!съ  есть  пронзведентс  В1гбрйЦ1и  упрутаго 
тЬла  псл^дств1е  удара,  Обт.ектцвныа  симптому,  разстройства  процес- 
совъ уаодоплен1в,  питан1я  н  выд'Ьлен1я  остаткопъ  и  всё  латологическЫ 
язм*нен1й  органовъ  н  ткаш^йточво  таюл  же  проявлевзя  в  яосл1^.дств1Я 
органической  реакгпп  и  безъ  нея  и©  существовали  бы,  а  могли  бы, 
подчиняясь  одвнмъ  закояамъ  неорганической  материн,  представляться 
только  въ  одиой  общеИ  форм'6  ирогтого  хлтпческяго  разложен! я» 
Стало  буть  н  обт^ективные  симптомы  суть  ироиапед^Е^нш  роаК1ии». 
(Го,  мтна  ш  и  н  ес%оя  Фар.  ипколог  *  я .  В.  Дер  ик1'р  ъ.  I Ж  X 1 1 1 — 1 Д  X 1У^ 
изд.  Ф.  Фдемминга), 


294  СВОЙСТВА  живого  орган,  и  л-ёчебн.  средства.  №  10. 

формахъ,  ч'Ьмъ  въ  нормальныхъ  явлен1яхъ  этой  реакши, 
и  часто  даже  въ  весьма  значительныхъ  и  ощутимыхъ  про- 
цессахъ,  которые,  выступая  на  первый  планъ,  начинаютъ 
преобладать  надъ  возстановляющими  процессами  и,  въ  свою 
очередь,  покрываютъ  и  маскируютъ  ихъ. 

Зто-то  преобладан1е  чисто  бол-Ьзненныхъ  симптомовъ 
бол'Ьзни  надъ  ц'Ьлебными  въ  начал*^  всЬхъ  болезней  и,  въ 
особенности  въ  бол'Ьзняхъ,  достигшихъ  уже  н-Ькотораго 
развит1я,  постоянно  вводило  и  вводить  огромное  большин- 
ство врачей  старой  школы  и  почти  вс^хъ  больныхъ  въ 
упорное  заблужден1е,  давая  имъ  поводъ  полагать,  что  во 
всЬхъ  бол-Ьзняхъ  вообще  возстановляющ1е  процессы  физио- 
логической реакции  совершенно  отсутствуютъ,  какъ  будто 
бы  организмъ,  сд'Ьлавшись  больнымъ,  утрачиваетъ  вм^стЬ 
съ  т-Ьмъ  и  присущее  ему  свойство  физ10логической  упру- 
гости. Но  живой  организмъ,  равно  какъ  и  вс^  его  органы, 
ткани  и  системы,  пока  въ  нихъ  таится  хоть  искра  жизни 
или  запаса  физ10логической  энерпи  ихъ,  всегда  сохраняютъ 
въ  себ'Ь  свои  свойства  физ10логической  упругости,  какъ  бы 
ни  были  сильны  и  продолжительны  вн'Ьшшя  раздражен1Я, 
лишь  бы  эти  посл'Ьдн1я  не  переходили  в-Ькоторыхъ  границъ, 
опред-Ьляемыхъ  физическою  устойчивостью  элементовъ  жи- 
вого т-Ьла. 

Постоянное  проявлен1е  этой  естественной  силы  физ1о- 
логической  упругости  въ  больномъ  организме»,  въ  особен- 
ности, въ  спокойномъ  его  состоян1и,  при  соотв-Ьтствующей 
Д1ЭТ'Ь  и  во  время  сна,  когда  эта  сила,  бол'Ье  или  мен^е, 
всец-Ьло  направляется  на  возстановлен1е  нарушеннаго  равно- 
в'Ьс1я  въ  организм-Ь,  давно  уже  зам-Ьчено  многими  наблюда- 
телями и  врачами  и  носитъ  назван1е  цгьлебной  силы  природы 
(У18  тесИсаШх  паШгае)  *). 

Отличительное  свойство  живыхъ  т^пъ  заключается, 
какъ  изв-Ьстно,  въ  обм-Ьн^  веществъ,  который  совершенно 
отсутствуетъ  въ  мертвыхъ  т-Ьлахъ,  хотя  бы  и  при  прочихъ 
одинаковыхъ  услов1яхъ.  Какъ  всЬ  физ10логическ1я  явлен1Я, 
обм-Ьнъ  веществъ  есть  результатъ  реакщи  живыхъ  органи- 
ческихъ  т-Ьлъ  на  д'Ьйств1я   постоянныхъ,  естественныхъ  или 


*)  «Изъ  физ1ологическаго  п  натологичоскаго  изучен1Я  свойствъ 
живого  организхма  намъ  изв-Ьстонъ  фактъ,  что  организмъ  всегда  стре- 
мится возстановить  свой  видъ,  свое  нормальное  состояше,  какъ  скоро 
это  состояше  было  ч^мъ  либо  нарушено.  П  это  свойство  мы  называемъ 
самоц)ьлительн()ю  силою  природы  или  иначе  органическою  реакцгеюъ, 
(Го.  м.  Фар. чако. пшя .  В.  Дерикеръ,  ЬХ X Ш ) . 


природныхъ  его  возбудителей  (св^тъ,  теплота|  воздухъ  и 
проч,).  Поэтому  всЬ  явлен! я  обм^Ьна  веществъ  безусловно 
подчиняются  общимъ  законамъ  физюлогической  реакц1и»  т.  е, 
вс-Ь  они  состоять  изъ  радражающихъ  и  возстановляющихъ 
процессовъ  этой  реакц[и.  Но  всЬ  фнзшлогическ1я  явлен1Я 
вообще  самумъ  т-Ьснымъ  образомъ  связаны  съ  процессомъ 
обмана  веществъ:  они  или  предшествуютъ  ему,  или  сопро- 
вождаютъ  его,  или  же  слЪдуютъ  за  мимъ.  ВсЬ  физ1ологи- 
чесК1я  явления,  такъ  или  иначе,  можно  пргурочить  къ  яале- 
шямъ  обмана  веществъ.  какъ  въ  здоровомъ,  такъ  и  въ 
больномъ  организме.  Вс%  субъективные  и  объективные 
симптомы  бол'Ьзни  можно,  сл-Ьдовательно^  разсматривать 
какъ  части ыя  проявлен1Я  обм-Ьна  веществъ  въ  бо1^ьномъ 
организм-Ь,  когда  къ  д'Ьйств1ю  постоя нныхъ  и  естествен ныхъ 
его  возбудителей  присоединяется  вл1ян1е  ненормальныхъ 
услов1й*  случайныхъ  раздражителей  или  бол'Ьзнетворныхъ 
началъ.  Съ  этой  точки  зр%Н1Я,  всякую  бол'Ь^знь  можно 
разсматривать  какъ  результатъ  большаго  или  меньшаго 
нарушения  нормальнаго  хода  процесса  обм-Ьна  веществъ 
въ  больномъ  организме,  и  вс^  симптомы  бол-Ьзни  — 
какъ  прямыя  сл'||ДСтв1я  ненормальности  разБит]я  этого  про- 
цесса. Задача  науки  и  искусства  л-Ьчеи1я  болезней  сводится^ 
такимъ  образомъ,  къ  рйшешю  вопроса  о  возстановленш 
въ  больномъ  организме  нормальнаго  хода  всего  процесса 
его  обмана  веществъ. 

Какъ  покааываютъ  многочисленные  опыты  и  наблюде- 
ния, больной  организмъ  не  только  сохраняетъ  въ  себ^ 
свойства  своей  физюлогической  упругости,  но  еще  стано- 
вится въ  высшей  степени  чувствительнымъ  къ  вн-Ьшнимъ 
вл1ян1ямъ,  впечатл'^н1ямъ  и  раздражен1ямъ,  въ  особенности, 
когда  эти  вл1ян1я  направлены  на  его  больные  органы^  ткани 
и  системы,  если  только  эти  посл'Ьдн1е  не  утратили  своей 
способности    реагировать    на   вн-ЬшнГя  впечатл-кнхя    *).    Это 


')  ВсЬмъ  известно,  что  больные  отличаются  тревожвымъ,  беэ- 
покойвымъ  сношн  что  М1и%йШ1Й  шуЕ1ц  св'Ьтъ  или  ири1сосновен1€%  ко- 
торые пбыкноврвво  ими  почтя  не  эам4чаютсЯт  часто  стапояптся  для 
няхъ  пг^выносимыми,  и  т.  п.  Усилеше  возбудимости  всей  нпрвной 
снстемы  яо  яремя  шЛ'Ьни  можно  яодтяерднть  непосредствевиыми 
опытами,  ЬсЬ  острыя  я  мяогш  хрониЧ(5сшя  бол^Ьзни  сопровождаются 
большимъ  ЯШ  мены»«пмъ  иовышен1емъ  томпературы  больвого.  и  изъ 
ОПЫТОВ!.  Гельмгольца.  Бакста  и  другихъ  видно,  что  скорость  расиро- 
стрАнен1я  вервваго  ямпульса  въ  рти'Ь  у  челоя'Ька  при  иовушев^и  ея 
теашоратуры   можетъ  достигнуть  до    90   метровъ   въ   секунду   вместо 
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усилен1е  чувствительности  больного  организма  къ  вн-Ьшнимъ 
впечатл^н1ямъ  необходимо  вызываетъ,  въ  силу  основного 
закона  б10лопи  (§  IV),  и  параллельное  усилеше  его  упругости. 

Такимъ  образомъ,  весь  актъ  возбуждешя  живого  орга- 
низма, какъ  при  нормальныхъ,  такъ  и  при  ненормашьныхъ 
его  раздражен1яхъ,  заключается,  съ  одной  стороны,  въ  фи- 
зико-химическихъ  взаимод'Ьйств1яхъ  элементовъ  вн^шнихъ 
раздражителей  съ  элементами  организма,  и,  съ  другой  сто- 
роны, въ  физ1ологической  реакши  самого  организма  на 
д'Ьйств1я  этихъ  раздражителей.  Физ1ологическая  же  реакц1Я 
организма,  въ  свою  очередь,состоитъ  изъ  непосредствен- 
ныхъ  реактивныхъ  явлений,  вызванныхъ  вн^шнимъ  раздра- 
жен1емъ,  и  изъ  возстановляющихъ  процессовъ  физ1ологи- 
ческой  упругости  организма,  къ  которымъ  и  сводятся  всЬ 
процессы  физ10логической  реакц1и  въ  своихъ  посл^дующихъ 
явлен1яхъ,  какъ  въ  нормальныхъ,  такъ  и  въ  бол'Ьзненныхъ 
возбужден1яхъ  организма. 

На  основан1и  всего  вышеизложенного  мы  вправе 
положить : 

1 .  Бс1ь  объективные  и  субъективные  симптомы  бомьзни, 
отъ  какихъ  бы  причинъ,  естествеиныхь  или  искг/ственныхъ^ 
они  ни  происходили,  будучи  видимыми  и  ощутимыми  про- 
явлен? ями  реактивныхъ  молекулярныхъ  процессовъ^  слуокатъ 
выраженгями  не  только  бол1ьзнетворныхъ  влгяигй  внгьгинихъ 
раздраженгй,  но  также  и  возсшановляющей  реакцги  или 
упругости  больного  организма^  которая  является  главнымъ 
факторомъ  всей  реактивной  дгьятельности  больного  орга- 
низма, и  къ  явлешямъ  которой  сводятся  есть  послгьдуюгцге 
процессы  физюлогической  реакцт,  во  всп>хъ  болгьзняхъ^  кото- 
рымъ только  можетъ  подвергнуться  о/сивой  организмъ. 

2.  Всгь  болгьзненнын  состояния  организма,  следовательно^ 
заключаютъ  въ  себть  не  только  разОражаюгцге  процессы  или 
чистО'болгьзненные  симптомы^  но  также  и  возстановляюгцге 
процессы  или  цп>лебные  симптомы  болгьзни.  Отсюда  понятно, 


30  метровъ  при  обыкновенной  томператур-Ь.  «БстЬе  ч-Ьмъ  замечатель- 
но, говорить  Ганеманъ,  что  лица,  отличающ1яся  особенной  силою, 
когда,  не  смотря  на  нее,  они  страдаютъ  хроническою  болезнью, 
испытываютъ  полное  впечатл+,н1е  отъ  ничтожной  дозы  подходящаго 
средства,  какъ  бы  грудпыя  д-Ьтн».  Нег1кип(1е  г1ег  Ег/'аНгипд  {Нгф1ап(й 
^ои^па^  1805). 


что  сущность  всякаго  л%чен1я,  всякой  рациональной  системы 
врачеваны»  должна  состоять:  1)  въ  ослаблении,  устраненш» 
ней  трал  из  ацш  или  заглушении,  гЬнъ  или  другимъ  путемъ, 
раэдражающихъ  процессовъ  болезни,  и  2)  въ  усилении, 
ускорен1и  или  развит1и  всего  хода  возстановляющихъ  про- 
цессовъ  реакфи  больного  организма* 

Изъ  этихъ  основныхъ  положешй  для  физшлогической 
реакши  больного  организма  вытекаютъ  въ  высшей  степени 
важны  я  сл'Ьдств1я, 

Во  первыхъ,  сущность  асяной  болгьзни  кроется  не  въ 
^(мптолша^ъ  болгьзпи,  а  въ  раздражгАющихъ  молекулярнь}хъ 
процсссахъ,  которые  тольпо  ваднмымь  и  огщ/птмымъ  обра- 
3'1мъ  проявля'ютсн  въ  бпА%зтипыхъ  симггтомахъ  болгьзни, 
Д^^йств^е  же  физ1ологической  упругости  больного  организма 
заключается  въ  возстановляющихъ  молекулярныхъ  процес- 
сахЪг  которые  только  видим ымъ  и  ощутим ымъ  образомъ 
выражаются  въ  ц^лебныхъ  симптомахъ  болезни, 

Ц'Ьлебные  симптомы  болезни,  быстро  и  непосредственно 
сл'^дуя  за  бол^Ьзненными,  чередуясь  и  сливаясь  съ  ними 
въ  общ1е  равнодействующее  процессы  физюлогической  реак- 
Ц1И  больного  организма,  и  даютъ  намъ  полную  картину 
дан  наго  6ол%зненнаго  состоянтя  или  данной  бол-^зни  орга- 
низма. Смотря  по  тому,  которые  изъ  этихъ  симптомовъ 
имЪютъ  въ  данное  время  преимущество,  болезнь  усилива- 
ется, развивается,  прогрессируетъ  въ  своемъ  ход-Ь,  и  симп- 
томы болезни  также  развиваются  и  усиливаются  [въ  начал-Ь 
вс^^хъ  болезней  и  во  всЬхъ  глубоко  вкоренившихся  и  рас- 
пространенныхъ  бол^зняхъ),  или  же,  наоборотъ,  болезнь 
ослабЪваетъ,  идетъ  на  убыль  и  симптомы  ея  также  мало 
по  малу  ослаб^ваютъ  и  даже  вовсе  исчезаютъ  (всЬ  легк1я 
забол'Ьван1Я,  исходъ  всЬхъ  преходящихъ  бол'Ьзней}. 

Это  различение  бол%зненныхъ  симптомовъ  всякой  бо- 
лезни отъ  ц%лебныхъ  въ  высшей  степени  важно:  если 
первые  могутъ  быть  приняты  за  6лижайш1е  и  непосред- 
ственные источники  самой  бол-кзни,  то  относительно  вто- 
рыхъ  симптомовъ  этого  сказать  отнюдь  нельзя.  Эти  посл-Ьд- 
М1е.  какъ  выражения  возстановляющей  реакщи  больного 
организма,  всегда  являются  благод-Ьтельными  или  есте- 
ственно -  целебными  процессами,  сопровождающими  всякое 
бол^знененное  состоянш  организма,  какого  бы  развит1я 
оно  ни  достигало  и  какъ  бы  ни  было  оно    продолжительно. 
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Во-вторыхъ,  такъ  какъ  всякая  бол'^нь  заключается 
въ  раздражающихъ  процессахъ  физ1ологической  реакши 
больного  организма,  всегда  сопутствуемыхъ  соотв-Ьтствую- 
щими  имъ  возстановляющими  ея  процессами,  то  искусство 
л'Ьчен1я  бол-Ьзней  должно  заключаться:  1)  въ  ослаблен!и  и 
устранен1и  раздражающихъ  или  бол-Ьзненныхъ  симптомовъ 
л-Ьчимой  болезни,  если  это  возможно;  2)  въ  подавленш, 
нейтрализащи,  заглушен1и  или  въ  замедлен1и  течен1Я  "{заздра- 
жающихъ  симптомовъ  бол-Ьзни,  если  устранить  и  ослабить 
ихъ  невозможно,  и  3)  въ  усилен1и  или  развит1и  ц^лебныхъ 
симптомовъ  л-Ьчимой  бол-Ьзни. 

Такимъ  образомъ,  весь  вопросъ  о  л'Ьчен!и  бол'Ьзней 
сводится  къ  разр'Ьшен1ю  сл'^дующихъ  задачъ:  изыскать  то- 
кгя  средства,  которыя  обладали  бы  свойствами  ослаблять  и 
устранять  болтьзненные  симптомы  болгьзнщ  или  погашать^ 
нейтрализировать  и  замедлять  течете  этихъ  симптомовъ, 
или  же  усиливать  и  развивать  теченье  цгьлебныхь  симпто- 
мовъ  ея, 

Въ-третьихъ,  такъ  какъ  сущность  всякой  бол-Ьзни  за- 
ключается въ  раздражающихъ  молекулярныхъ  процессахъ, 
всегда  сопровождаемыхъ  молекулярными  же  процессами  воз- 
становляющаго  характера,  то  лгьчебныя  средства  должны 
дгьиствовать  по  возможности  непосредственно  на  молекуляр- 
ные процессы,  развивающгеся  въ  больномъ  организмп>.  Для 
лучшаго  удовлетворен1я  этому  услов1ю,  лгьчебныя  средства 
Оолоюны  обладать  утонченною^  до  нп>которой  степени,  энер- 
ггею,  т.  е.  л-Ькарственныя  вещестна  должны  быть  приведены 
въ  состоян1е  большей  или  меньшей  диссощащи  ихъ  элемен- 
товъ  (§  IV),  такъ  какъ  на  молекулярные  процессы  и  силы, 
вообще^  лучше  всего  дийствуютъ  молекулярные  же  процессы 
и  силы,,  которые  всегда  развиваются  во  всгьхъ  тп>лахъ  при 
диссоцгацги  ихъ, 

Въ-четвертыхъ,  чтобы  возстановляющ1е  процессы  фи- 
310логической  реакщи  могли  получить  перев'Ьсъ  надъ  раз- 
дражающими процессами  ея,  эти  посл'Ьдн1е  должны  быть  въ 
достаточной  степени  слабы  и  непродолжительны  (§  V,  п.  5), 
поэтому  искусственныя  раздражеигя  лгьчебными  средствами 
больного  организма  должны  быть  не  только  въ  достаточной 
мп>рп>  тонки^  но  также  и  до  мькоторой  степени  слабы  и 
непродолоюительны, 

(Цродолоюеше   слп(^уетъ). 


хроника  и  см-кс1». 

Д-ръ  А.  П.  Зеленковъ,  посл^  врененнаго  отсутствиям 
снова  возвратился  въ  Ктевъ*  Такииъ  образомъ  К^евъ, 
им'^ющ1Й  2  гоиеопатическихъ  аптеки,  обзавелся  хоть  однимъ 
врачемъ-гомеопатомъ.  К1евск1я  газеты  посвятили  д-ру  Зелен- 
кову  очень  сочувственные  отзывы. 

Д-ръ  В*  Н.  ДункбЛЬ^  врачъ-гомеопатъ  Виленскаго  О-ва 
последов,  гомеопатии,  командированный  на  Дальн1й  Востокъ 
старшимъ  врачемъ  и  раненный  въ  бояхъ  подъ  Ляояномъ, 
недавно  возвратился  въ  Вильну. 

Доброе  желаше^  При  начале  военныхъ  д'Ьйств1й  на 
Дальнемъ  Восток'Ь,  въ  февральскомъ  Кг  нашего  журнала, 
въ  статье  „Важный  моментъ**,  мы  обращались  къ  нашимъ 
читателямъ  и  вообще  всЬмъ  стороннинамъ  гомеопатиче- 
скаго  лечен1Я  и  гомеопатическимъ  обществамъ  съ  приэы- 
вомъ  организовать  сборъ  пожертвован1Й  для  устройства 
при  действующей  арм1й  одного  или  н%сколькихъ  гомеопа- 
тическихъ  госпиталей  или  врачебныхъ  пунктовъ.  Но  голосъ 
нашъ  остался  гласомъ  воп1ющаго  въ  пустыне.  Въ  ноябрь- 
скомъ  N2  „Врача- гомеопата'^  Редакшя  этого  журнала  обра- 
тилась къ  гомеопатическому  мфу  съ  подобнымъ  же  воззва- 
Н1емъ,  открывъ  сборъ  пожертвован1й  съ  цЪлью  устройства  и 
посылки  на  Дальный  Востокъ  къ  весн%  гомеопатическаго 
госпиталя.  Редакшя  „Врача-Гомеопата"  была  счастлиз-Ье 
насъ  и  собрала  за  4  м^с.  974  руб.  16  коп.  Но  эта  сумма, 
конечно,  крайне  ничтожна  для  того,  чтобы  можно  было 
что  либо  предпринять;  почему  редакц1я  Вр,  Гом.  объявила 
дальн%йш1й  сборъ  пожертвований  прекращеннымъ.  Такимъ 
образомъ  оба  добрыхъ  желан1я  оказались  изъ  числа  т%хъ, 
которыми  вымощенъ  адъ.  Что  же  делать! 

ПотребЯ6Е1е  КОНННЫ.  Въ  посл'^днее  время  питание 
кониной  рекомендуется  некоторыми  врачами  (Орловъ,  Вес1д- 
пеи!  и  дрО*  въ  особенности  для  чахоточныхъ,  Въ  Париже 
спросъ  на  конину  и  потреб леше  ея  съ  каждымъ  годомъ 
все  возрастаетъ.  Въ  1902  г,  тамъ  было  убито  на  мясо 
около  30.000  лошадей,  Особенно  возрасло  потребление  конины 
во  французскихъ  противотуберкулеэныхъ  „диспенсатор1яхъ", 
выдающихъ  по  дешевымъ  ц%намъ  молоко  и  нясо  семьямъ 
малодостаточныхъ  чахоточныхъ.  Сторонники  конины  указы- 
ваютъ  на  сл'^дующ1я  ея  преимущества:  1)  дешевизна: 
2)  пригодность  для  ц-Ьлей  лечешя  сырымъ  мясомъ;  3)  не 
содержитъ  въ  себ-^  зародышей  глистъ;  4)  лошади  почти 
совершенно  невослршмчивы   къ  бугорчатк-Ь. 


300  письмо  въ  РЕДАкшю.  №   10. 

Письмо  въ  редакцЕю. 

Врачъ-гомеопатъ,  М.  А.  Ржаницынъ,  въ  Ма'Ь  м^сяц-Ь 
сего  года  уЬзжаетъ  изъ  Тифлиса  навсегда. 

Всл'Ьдств1е  сего  онъ  просить  товарища  (врача-гомео- 
пата^, желающаго  поселиться  въ  ТифлисЬ  на  практику, 
узнать  у  нею,  какъ  у  прожившаго  въ  семъ  городе  8  л-Ьтб, 
вс%  св'Ьд^н1я  по  этому  вопросу,  а  отнюдь  не  доверяться 
лицамъ,  кои  изъ  своихъ  личныхъ  выюЬъ^  даютъ  обыкновенно 
врачу  ложныя  св'Ьд'Ьн1я  и  т^мъ  ставятъ  его  часто  въ 
безвыходное  положенхе,  что  и  было  3  года  назадъ  съ  д-ромъ 
Геникомъ. 

Также  охотно  онъ  даетъ  в-Ьрныя  св'Ьд%н1я  и  лицу, 
желающему  им-Ьть  въ  ТифлисЬ  гомеопатическую  аптеку. 
На  заказной  ответь  2  марки  по  7  коп.  ЛдресБ:  Тифлисъ, 
Цхнетская,  4. 


Опечатки. 


Щоснмъ  исправить  въ  №  7—9  сл^дуиния  важн*Шя 
опечатки: 

Стр   247  строка  17  сверху: 

животного  д.  б,  живого. 

Стр.  251  строка  17  сверху: 

т^лъ  д.  б.  т^элъ  съ  закономъ  внутренней    устой- 
чивости мертвыхъ  тЪлъ, 

Стр.  257  строка  13  сверху: 

созбуждешя  д,  б.  возбужден1я. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


^едакцш  просить  лиць,  подписабшихся  на 
Клинмчесную   Фаршанолог!»!   проф.  Е. 

ФаррядгтоЕа,  поспЬшить    присылкой   подписиыхъ 
деяегъ. 


Отъ   д-ра   Е.  Я.  Дюкава    (Харьковъ,   Екатеринославская 
уя*,  №  36)  можно  пол^^чать  ся^^душщая  иадашя : 

ЪЫтшяжь  Ганбапатнчесвйй  Медицины  &а  1900, 1901  и  1902  г- 

Цйна  аа  каждый  т^ъ  3  руб.  съ  хкфсс;  при  выписке  за  вс-Ь 
трл  года  Ши  ус'гуи!^!. 

Терапевтика.  Руководство  къ  д-Ьченш]  болезней  по  го- 
меопатической метод'1э  Ганекажа.  Д-ра  Юза,  профессора 
я'Ькарствов4д'Ън1я  и  терашж  въ  Пондонской  гомеопати- 
ческой: Школ-Ь,  Перевода  еъ  посл'Ьдняго  анг.тшскаго 
издан1я  съ  прим-Ьчан^ями  и  добавяен1ям11  Д-ра  Е*  Дюхова, 
Ц-Ьна  3  руб.,  въ  переплет'Ь  3  руб.  50  коп. 

(Въ  атомъ  руководстве  нашло  себй  мФсто  только  то^  что  получило 
всеобщее  ори^най1е  вли  им-Ьеть  за  ссбн  в^сшя  свид*тел1»ства  авто- 
ритетовъ!  и  орн  томъ  провёреввое  лвчнымъ  обшврвымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  въ  связи  съ  возможвой  точностью  показашй  для  лйкар- 
ствовжыхъ  средствъ  и  11емногослов1емъ  въ  отношеши  колв^ества 
средствъ  вообвхе,  д^лаеть  книгу  Юаа  шас^сическимъ  руководствомъ 
1№  гомеопатическому  л-^чешю,  какймъ  оео  и  празиабтся  иностранными 
гомеопатам  и-прачам  й ). 

Чта  таиао  гомеопаш  ?  Д-ра  Е,  Дюкоаа^  Второе  перера^ 
ботанное  иаданхе*  Ц^^еа  25  коп. 

За  м  противъ  шмеопатт.  Д-ра  Ё.  ДшЕОва.  Ц^на  50  коп. 
Что  такое  элентро-го11ео11ат1я?  Д*ра  Е,  Дюкова.  ЦЬна  25  кош 
Го11бопат1Я,   какъ  вопросъ   зеисно-общеотаенной  медицины. 

(По  поводу  дрешй  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ  Гу- 
бе рнскомъ  Земскомъ  Собранш  1898  п).  Д-ра  1.  Дюкова. 
Ц-Ьна  25  коп. 


Декагг  )(отеора1а^ 

3-й  годъ  издан1я 
ЕЖЕМЕСЯЧНО  ПОПУЛЯРНЫЙ  ЖУРНАЛЪ 

1в«ь  ххолсх»охсс>ас"х»  яссшхж^Ьу 

ПОСВЯЩЕННЫЙ  Г0МЕ0ПАТ1И  и  ГИПЕНЪ, 

подъ  редакц1ей  Д-ра  3,  У1.  7)рже6ецкаго, 

Ивдаше  Варшавсваго  Общества  Последователей  Гохеопап!. 

Нцисш  11(11  3  р7би  въ  га|ъ  съ  мсресылий. 

Членамъ  Общества  журналъ  высылается  безплатно. 

ПОДПИСКА  принимается   въ    администращи    въ    Варшав-Ь, 
ул.  Новый  Св-Ьтъ,  №  16,  при  аптек-Ь  Общества. 


Хздан1я  Варшавскаго  Общества  ОослЪдоеатеюи  Гоиеопап'и. 

Въ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 
язык^  п.  3.     „ТЕВАРЗА  НОМЕОРАТУСгНА". 

Соч.  Д-ра  I,  Држевецкаго. 

„Ро(1гесгп1к  >^е(егупаг]|  Нотора{усгпе] "Гарргг  Гуддея^ 

переводъ  съ  англ1йскаго. 

Главный  складъ  этихъ  издан1й  въ  аптек*  Общества  Посл'Ьдовате.тей 
Гомеопат1и  въ  Варшав-Ь.  Ул.  Новый  СвЬтъ,  №  16 


Продаются  во  вс^хъ  книжныхъ  магазинахъ  и  на  склад-Ь 
у  д-ра  И.  М.  Луценко  (Одесса,  Херсонская,  52). 

ХЛОПЕЦЬ  ТА  МОРЕ. 

ЛИСТОНОША.    РОЗУМНЫЙ    КОВАЛЬ. 

ОПОВИДАННЯ. 

ЦЪНА    3    КОП. 


подъ  редакцией  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  80ЩЛИ  произ8едвн1я  си'Ьдующихъ  совра* 
менныхъ  украинскихъ  авторовъ: 


4 


1.  И.  Франно,— «Въ  краю  лю- 
дошеривъ » ^<  Фрагментъ >, « Зъ  I  »у р  * 
кутсъквхъ  ппсоаь*^  •ЛК  Вороно- 
му 1,(  послан!  е)  пдр.ст1аотБореа1я* 

2.  Леся  Унраинна.—  *Рытл1Ы>, 
1ЕврейС1.ки  мелод|0*, 

3.  М.  Старыцьный.  -  сЧнрив- 
ный  сояг*^  святкпвыЛ  жарт,  въ 
1|Д1Ю  ж  стихотворец  «л, 

4.  М*  Леаицьяый.  (1Гечуй)-*Ро- 
ковый  украиаськый  лрмаронъ*. 

о.  0.  Кобылянсьна^— «Моё  ли- 

11Й»^   ПОЭЗШ    ВЪ    ПрОЗЙ. 

6.  Б.  Грияченяо.  —  Стйхотво- 
рен1я, 

7.  Н.  Кобрынсьиа.— «Рукы», 
сВидцБитае»,  пспхограмы, 

8.  В,  Оа1|1йленко.  Ствхотво- 
рея1я. 

9.  А.  Нрытсьный.— сСирШськи 
згадкыэ,  стихотиореБ1я, 

10.  М.Коиюбынськый.  «Нн  ка- 
иенн*-^  акпареля. 

11,0^Мановей. -Гтлхи^иорен1я. 

12.  Людмыла  Старыцьна^  — 
•Сапфо  *^  урывокъ  зъ  драматыч- 
ноп  карт  УНЫ. 

13  П.  Грабовсьный.— *Голосъ 
кары»  и  друг.»  стихотворения. 

14  Г.  Хотневынъ  —  ^^ЛНа  раз- 
ааопаЬа»,  «^Жуттевп  аналогии». 

1Гь  М.  Чернйвсьный^— Стгхо* 
тнорея1в» 


Ш.  В.  Щуратъ  -  <3ъ  яоЕЫХЪ 
писень*  и  др.  гтихотворен1я. 

17  Е.  МакдьпеБОьным,— «Колы 
сопцс  сходыть>.    «Для  жнття*> 

18  И.  Лыпа  —  «Туркы!?,  фая 
тазы. 

19.  Н.  Нийальчлчъ.— СТИ10ТВ1 
рснш^ 

20.  А.  Нрушельныцьный  — «Пе- 
ре дъ  кладиоют^,  ошшпдаявя, 

21.  М  Кодцунянъ.  —  еМолоди 
мученыкы*,  фрагмента. 

22.  П.  Кармансьный.— «Зъ  за- 
пусо1Гъ  {^амовбыйин^  н  ДРУГ.  сти- 
хотворенЕЛ. 

23.  В.  Кравченно.  —  сЯ  и  Жвг 
зоръ»,  ооовиданун. 

24 .  О ,  Ро  м  а  и  а  в  а .  —  Стнж  отво- 
ренш, 

2Т),  М.  Слободмвна.  -  «Вяерше 
на  еамотн*,  пошлюбяй  думкы* 

26.  П,  Таиоычъ*"  «Ьтнхотво 
реяш. 

27.  Л-    Лопатынськый,  — 
с Байкал. 

28.  М  Корчиноьный  —  Стихо- 
творение- 

2^.  М*  Вороный.  —  «Игшръ»^ 
«Мапдриваи  агег!!!?,  «  Дни  яров  и 
спогады»  <Г1оэз1я  н  проза*,  1:/1,о 
моря», «П.  Франков  в  >  вндповидь 
ва  аосланш  и  друг,  (стихотво- 
рения- 


и* 
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Оригинальный  рмсунокъ  (на  обложн'Ь)  художника  СЕРГЕЯ 
БАСЫЛЬКОВСЬКОГО^ 


Щва  Еяиги  на  простой  бумаг:Ь  1  р.  20  ^с»,  на  велсиевоИ  1  р,  вО  к»' 

Складъ  яздан|Я—БЪ  Одеос*,  у  доктора  11,  М.  Луаенсо  (Херсонская  52) 

При  покупкп  т  меипе  10  вкэемпляро^ь^  Ытетт  10*/^  ^^ст^п^т* 

Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


I 


„1екаг2  уотеора!а^ 

3-й  годъ  издан1я 
ЕЖЕМЕСЯЧНО  ПОПУЛЯРНЫЙ  ЖУРНАЛЪ 

1в«ь  ххолсх»охсс>ас"х»  яссшхж^Ьу 

ПОСВЯЩЕННЫЙ  Г0МЕ0ПАТ1И  и  ГИПЕН-Ь, 

подъ  редакц1ей  Д-ра  3.  У1.  0)рже6ецкаго. 

Ивдаше  Варшавсваго  Общества  Последователей  Гохеопати. 

Нцисш  ц^и  I  руби  въ  га|ъ  съ  мересшмй. 

Членамъ  Общества  журналъ  высылается  безплатно. 

ПОДПИСКА  принимается    въ    администрац1и    въ    Варшав-Ь, 
ул.  Новый  Св-Ьтъ,  №  16,  при  аптек-Ь  Общества. 


Хздан1я  Варшавскаго  Общества  ОослЪдоватеюи  Гоиеопатш. 

Въ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 
язык%  п.  3.     ЛЕВАРЗА  НОМЕОРАТУСгМА". 

Соч.  Д-'ра  I.  Држевецкаго, 

„Ро(1гесгп1к  ^е^егупаг]!  Нотора{усгпе]  "Гарргг  Гуддея^ 

переводъ  съ  англ1йскаго. 

Главный  складъ  этихъ  изданШ  въ  аптек*  Общества  Посл-Ьдователей 
Гомеопат1и  въ  Варшав-Ь.  Ул.  Новый  СвЬтъ,  №  16 


Продаются  во  вс^хъ  книжныхъ  магазинахъ  и  на  склад-Ь 
у  д-ра  И.  М.  Луценко  (Одесса,  Херсонская,  52). 

ХЛОПЕЦЬ  ТА  МОРЕ. 

ЛИСТОНОША.    РОЗУМНЫЙ    КОВАЛЬ. 

ОПОВИДАННЯ. 

ЦЪНА    3    КОП. 


АЛЬМАНАХЪ  НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 


II  РЛМП' 


подъ  редакцией  МЬШОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  вошли  произведен}Я  сл"Ьдующихъ  совре- 
менныхъ  унраинскихъ  авторовъ: 


Ь  И.  Франно.^^Вг  краю  дю- 
дожерявъэ,  е  Фрагментъ*, «  Зъ  I  ^у р  ■ 
кутськвхъ  иисеиь*,  сМ.  Вороно- 
му >, (дослан!  е)  и  др . стн  хотвореи  ш, 

2.  Леся  Унраинна.—  *Рыта1У*, 
«Евройсыш  й1олод!а*. 

3.  Ш.  Старыцьный.  —  сЧкрав- 
иый  сонъ*,  свлтковый  жартъ  въ 
11д1Ю  Е  стихотворец  1^1, 

4.  И.Левицьиый-  (11ечуЙ}—< Ро- 
ковый украинсышй  ярмарокъ». 

5.  0.  Кобылянсъка.--«Моя  лн- 
зш>,  П0931И  въ  про;4и. 

6-  Б.  Гринченио.  —  Стиютво- 
ренш. 

7.  Н^  Кобрынська.— 1Рукы*, 
сВадшйтио1>,  псвхогр^шы, 

8*  В.  Самшленно.  Стихотво- 
ренш, 

9.  А.  Крыиськый.  — «Сир1йськи 
згадкы » ,  стнхотБоре в1я . 

10,  М.Коцюйынсьный.-«Нн  ка- 
меай»,  гшвареля. 

11-0.  Маковей.-ГтйхитпореЕш. 

12.  Людпыла  Старыцьна.  — 
«Сапфо*,  урывокъ  зъ  драматыч- 
нон  картыны. 

13  П.  Грабовоьный,— *Го^осъ 
кары»  а  друг.  стпхотворей1Я, 

14  Г  Хотмевычъ  —  «Апа  рпз- 
31ипа1;а».  еЖыггеви  ааалог1И1, 

15*  Ш*  Черннвсьяый.— Ствхо- 
творояш» 


16.  В.  Щуратъ.  -  «Зъ  повыхъ 
оисенъ*  п  др.  стйхотворен1я» 

17  Е.  Мандычевсьный,— «Ео1Ы 

шнце  сходытт>&5    «Для  жнттяэ. 

18  И*  Лыпа  —  «Т^ркы»,  фаэ- 

19.  Н.  Кйбальчичъ.— Стжхотво- 
рснгя. 

20.  А*  Крушелькыцъкый  — «Пе- 
родъ  ]аадкою^^  оповидання. 

2Ь  М  Нолцуняиъ.  —  сМодода 
мунейЫ1;ы&,  Фригмеигы. 

22.  П,  Нармансьиый.— *р^ъ  за- 
пысоиъ  самовбыйцт  и  друг,  ста- 
хотворепЁй. 

2В.  В.  Нравчвнио*  --  «Я  в  Ла- 
зоръэ,  оповйдапвя, 

24.  О*  Романова.-  Стихотво- 
реа1е* 

25.  М-  Слободивна  -  «Ппердш 
на  самотыэ,  пошлюбап  думкы» 

26.  П.  Таксычъ.- <итйхотво- 
рбв1о. 

27.  Л-     Лопатынеьмый. — 
*Вайка*» 

Ж  Ш  Корминсьный  —  Стихо' 
творон1а 

28.  М.  Вороный.  —  «Икаръ>, 
сМандрнБНя  элог1и:>,  «Двипрови 
спогадц»,  *Поэз1я  и  проза*,  «)!,о 
моря», «И.  Франков»!^  ввдповидь 
в  а  послаше    п    друг*  ст^гхотво* 


^     рен1я* 


Оригинальный  рисунонъ  (на  обложк'Ь)  худашника  СЕРГЖ 
ВАСЫЛЬКОВСЬНОГО. 


ЬВДва  квнгя  ва  простой  бумаг*  1  р*  20  к.,  на  веленевой  1р.  60  к, 
Складъизданш—въОдеос%^  у  доктора  И,  М.  Лупснко  (Херсоиская52^ 
При  пбкуптъ  не  м€н^»б  10  ш^емпляртъ^  дньлаеш^ея  10%  уешупки, 
I  Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


ИМПЕРАТОРСНАГО 

ШАНСКАГО  УНИВЕРСИТЕТА 

ха  1905  гобъ. 

Въ  Ученыхъ  Запискахъ  помещаются: 

I.  Въ  ОТД'Ьл'Ь  наукъ :  ученыя  изсл'кдован1я  профессоровъ  и  пре- 
подавателей; сообщен1я  и  наблюден1я;  публичныя  лекщи  и  р-Ьчи;  отчеты 
по  ученымъ  командировкамъ  и  извлечен1я  изъ  нихъ ;  научныя  работы 
студентовъ,  а  также  рекомендованные  факультетами  труды  посторон- 
нихъ  лицъ. 

И.  Въ  отд'Бл'Ь  критики  и  библ1ограф1и :  профессорски  рецензш 
на  магистерск1Я  и  докторск1я  диссертац1и,  представляемыя  въ  КаэанскШ 
университетъ,  и  на  студентск1я  работы,  представляемыя  на  соискан1е 
наградъ;  критическ1я  статьи  о  вновь  появляющихся  въ  Россш  и  загра- 
ницей книгахъ  и  сочинен1яхъ  по  всЬмъ  отраслямъ  знан1я  ;  библ!ографи- 
ческ1е  отзывы  и  зам-Ьтки. 

III.  Университетская  л'Ьтопись:  извлечешя  изъ  протоколовъ  за- 
сЬдашй  Сов-Ьта ;  отчеты  о  диспутахъ,  статьи,  посвященныя  обозр'Ьн1ю 
коллекц1й  и  состоян1ю  учебно-вспомогательныхъ  учреждешй  при  уни- 
верситет-Ь,  б10графическ1е  очерки  и  некрологи  профессоровъ  и  другихъ 
лицъ,  стоявшихъ  близко  къ  Казанскому  университету,  обозр^ше  препо- 
даван1я,  распред-Ьлеше  лекц1й,  актовый  отчетъ  и  проч. 

IV.  Приложен1я  :  университетск1е  курсы  профессоровъ  и  препода- 
вателей; памятники  историческ1е  и  литературные  съ  научными  коммен- 
тар1ями,  и  памятники,  им'Ьющ1е  научное  значен1е  и  еще  не  обнародо- 
ванные. 

Ученыя  Записки  выходятъ  ежем-Ьсячно  книжками  въ  разм-кр-к  не 
мен-Ье  13  листовъ,  не  считая  извлечен1й  изъ  протоколовъ  и  особыхъ 
приложен1й. 

Подписная  ц-Ьна  въ  годъ  со  всЬми  приложен1ями  Ь  руб.,  съ  пе- 
сылкою  7  р.  Отд-Ьльныя  книжки  можно  получать  изъ  редакщи  по  1  р. 
Подписка  принимается  въ  Правлен1и  университета. 

Редакторъ  ^^.  у1лексаидро6ъ. 


^^    При  К&МДОМЪ  РЯ  «НмВЫд»  яезаеястемо  отъ  другяхъ  пряд{(жейтФт   ПОДЙЦ- 
€ЧИИ1*   получать  П9  одной  КЙЛГ"^!    а    новые   лодписчнкп,   выписыиаищк    тлкже 

{а&  ^  р.  50  к.,  1ъ  п(!рб1!.  3  р.)  первын  20  ннигъ  Шеллера^Мйхайлова  аа  1904  г., 

иолучатг  при  1т<^цп>м'ь  Л?  ^Ирттам"*  т&оз  г.     ^^ 


Открыта    г)одписка 

на   1905  Г0Д1 
(36-й  годъ  иэдан1я) 


„Д<нва" 


на  еженедельный 
илпюстрироа.  журналъ 
со  многими  приложен. 


Спешальные  корреспонденты  на  театра  военныхь  д^йот81й: 
академ. /Т.  С  Са.иок-лтъ,  художн.  Ь'.  Л.  Та  бур  им  ъ^  фашшр.  В,  К.  Вг/лла. 

Гг,  подпясчннл  1НИВЫ^  получать  въ  твчен1е  1905  года : 

62  №№  художественно-литературнаго  журнала  чНИВА",  зандючаюшаго 
въ  себ"!  въ  течение    года    до  2000    столб цоэъ   текста    и    1200  гравюръ, 

рисунковъ  и  художественныхъ  снимковъ* 

40  КНИГЪ  „Сборника  Нивы"    (каждая  отъ  10 — 15  листоаъ,  а  въ  об- 

щемъ    около    8*000  страиицъ),    отпечатанныхъ    четкимъ    шрифтомъ,    на 

хорошо  глазированной  бумаг'^  и  содержащихъ  : 


первыя 
10  кнвгъ 


лолнаго  собран!»  соминенШ 

М.  Е.  САЛТЫКОВА-ЩЕДРИНА. 

(«Губернсше  очерки'',   ^.Помпадуры  и  т^омпадурши",   „Господа  Головлевы"* 
и  друг.).  Съ  портретомъ  автора  и  ,Матер1алами    для    б^ографаи"  Л*.  Ж. 
Аргепьева^  (Ц^Ьна  лолн,  собр.  въ  отд'Ьльной  продаж'Ь  съ  лерес.  21  руб.), 
лолнаго  собраны  сочиненЕй 

^Гк^^ТЛ    А.  К.  ШЕЛЛЕРА-МИХАЙЛОВА. 

Полъ  редакц]сю  и  со  вступительною  статьею  А,  Ж*  Скабичевснупо. 
(Ц-Ька  поли*  собр.  въ  отд-Ьльной  продаж-Ь  съ  перес.  27  руб.). 

12  ннигь  ^Е1КЕМ-БСЯ^4НЫХЪ  ЛИТЕРАТУРНЫХЪ  и  ПСтУЛЯРНО-НА- 
УЧНЫХЪ  ПРИЛОЖЕН^И^^  содержащихъ  роману,  повести,  раэскаэы,  по- 
пупярно-научныя  и  критическая  статьи  современныхъ  авторовъ  и  отд^алы 
бибтографзи,  см-^си,  шахматоаъ  и  шашекъ.  задачъ  и  разныхъ  игръ.    До 

2000  столбцовъ  текста  съ  рисунками. 
12  №№  с;ПаратОанхъ  Модъ*,    До  200  столбц.  текста  и  300  модныхъ 
гравюръ.    Съ  почтовымъ  ящнкомъ  для  ответа  на  разнообразные  вопро- 
сы подиисникозъ* 
12  ЛИетовъ  рнсунковъ  (около  300)    для  рунод^льныхъ,  выпнльныхъ 
раб  отъ  и  для  аыжйган1я  и  до  300  чертежей    выкроекъ  въ  натуральную 

величину. 
!  «СТЕННОЙ  КАЛЕНДАРЬ^  на  1905  годъ,  отпечатанный  въ  10  красокъ 

ПОДПИСНАЯ  Ц'ЬНА  „НИВЫ"  со  вскми  ириложеншми  на  годъ: 

безъ  доставки  ^  6  р.  50  и. 
съ  доставкой     —  7  р*  50  Н. 
Безъ  доставки  :  1)  въ  Москв-Ь,  въ  конторе  И.  Печкоаской  —  7  р.  23  к.; 
2)  въ  Одессй»   въ  книжн,  магаз.   „Образован1е"— 7  р.  50  к. 

Съ  пересылкою  во  всЬ  ^Ъста  РоссЫ  8  р.     За  границу  —  12  р. 
Допускается  раэсрочка  платежа  въ  2,  3  и  4  срока. 

Шямп,  1?|де  ПЁрвы€  20  ННИГЪ  А.  К.  Шеллсря-Михайлова  за  1904  г,, 

доалачиваглъ  «^д щ| о нр«< мечено  при  поДписеТ»:  Лвзъ  достдвки  въ  С.-Петерург-Ь  2  р.50к.« 

бозъ  дост,  ГЬ  М|>ске11  п  Одег^*  —  гр.  ?Й1Гл  с^  дост.  оъ  С!1Б,  я  съ  п^11вс.  иногородними  и 

а»граииц,у—  Д  р.  Нл^ю^^^^>I^р<>^^лйнов  ^бъяян^^ее^^  п  яодппсьге  высиьлвстся  ^«эл.чатна. 

Адресь:  С.-ПетерИургъ,  въ  Контору  журнала  «НИВАз,  ул*  Гоголя,  №  22. 


яъ  С.-Петвр€ург^    | 


ПРИНИМАЕТСЯ  ПОДПИСКА  на   1905  г. 

(Годъ  издакЕя  2-й). 

на  общедоступный  еженед'Ьльный   журналъ   для  ремесленни- 
ковъ-спешалистовъ,     ремесленниковъ  -  любителей,    кустарей, 
техникоБъ-практиковъ  и  ремесленныхъ  мастерскихъ— 

„РЕМЕСДНВМЪЛЮБЙТЕЛЬ", 

Журналъ  посвященъ  спец1альнынъ,  кустарнынъ  и  любительокш 
ренеоланъ.  а  также  некрупнынъ  техничосшнъ  производствш, 
правильное  веден1е  которыхъ  возможно  и  доступ '•о  канъ  для  реи- 
оленниковъ-спец|алистовъ,  такъ  и  для  любителей  техники  и  реиеоп. 

Журналъ  «Рсмесл('нникъ-Любитель»  ставить  себ*  сл^Ьд.  задачн: 
1)  Доржать  свопхъ  иодпнсчиковь  въ  курс*  ремеслъ  и  технш, 
постоянно  сообщая  вс4  новости,  1)Т1фыт1я,  изобр'Ьтенхя  и  }  совершен- 
ствован1я,  въ  форм!!,  дост\пной  понпмашю  всякаго.  2)  Знакомпь 
свопхъ  нодипсчнковъ  съ  нов'Ьйшпми  ир1емами  работы,  наибол'Ье  прак- 
тическпмн,  уже  принятыми,  но  л1ало  распространенными  въ  Росс11. 
3)  Приходить  на  помощь  ремесленнпкамъ,  тсхппкамъ-практикамъ  I 
любптелямъ  ремеслъ  и  техники  сов-Ьтамп  и  всевозможными  разъясне* 
Н1ЯМП.  4)  Соопп1.ать  гг.  подппсчпкамъ  о  предстоящихъ  выставкап, 
конкурсах!,  и  вообще  обо  вгемъ.  что  можотъ  пнтсресовать  рсмеслен- 
никопъ.  технпкокъ-прмктпковъ,  кустарей  и  любителей  техники  н 
ремеслъ.  5)  Снабж;пь  ремесленниковъ-спец1адистовъ  и  любителе! 
выдающимися  по  ь'расот1>.  изяществу  и  практичности  обраацш, 
достойными  подражен1я,  какъ  иностранными,  такъ  и  русскими. 

ВЪ  ВИД-Ь  ПРЕМ1И  подписчикамъ  предоставляется  выбрать  изь 
приводимаго  списка  ^альбомовъ  и  руководствъ  наибол']^е  подходящ! 
НА  СУММУ  14  рублей. 

I.  Рмттеръ  *.  Альбомъ  рпсупковъ  образцовъ  нузнечно-слеса^ 
ныхъ  работъ  во  вс^лъ  сгнляхъ— жел1>зныхъ  ворогь,  оградъ, 
р'^лпетокъ  для  балксшоьь  и  (|)ронтоповъ,  лЬстницъ,  крестоп 
дли  могилъ.  дворныхъ  ЗПНТ01П.  и  т.  п.  Велпкол^Ьпный  гиьбоиъ, 
сост.  изъ  2<)  таблмцъ  съ  объ^к'нительпымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
П])<|д;|ж1-. — Ц.  2  р. 
II  Н.  Греминъ.  Альбомъ  рисушсовъ  образцовъ  столярно-мебельныхъ 
изд"Ьл1Й:  об})а;щы  мебели  для  гостпныхъ,  спаленъ,  передннхь 
и  т.  II.  въ  стил!»  смодерпъ»  и  друг,  модныхъ  стпляхъ.  Въ  отд. 
иродаж'Ь— Ц.  2  ]). 
Л1.  Г.  Грантъ  Альбомъ  рисунковъ  образцовъ  столярно-плотничныи 
изд'Ьл1й:  оь'на  лля  магазпновъ.  витрпыы,  иансли,  входныя  дверв, 
внутренняя  отдТ.лка.  деревянный  ограды  и  детали  деревянно! 
архитектуры:  наличники,  консоли,  коньки,  фронтоны,  и  т.  п. 
Иъ  отд.  продал;!»— Ц.  2  ]). 

IV.  Н.  АлексЬевъ.  Альбомъ  рпсупковъ  образцовъ  обойио-драмр!- 
вочныхъ  работъ  — мягкой  меб(ми,  драпри,  ц-Ьлыхъ  гарпит>'ръ, 
обстано1{п1{1.  для  квартиръ  и  пр.  Въ  отд.  пролаж* — Ц.   1  р.  ПО  в. 

V.  С.  Туркестановъ.  Аи.бомъ  рис  унковъ  для  выжиганКя  по  дере1у. 
иож'Ь  и  тканямъ    Р/ь  отд.  продаже— Ц.  1  р.  50  к. 

VI.  Арт.  Мартенсъ.  Альбомъ  рисунковъ  для  выпиловочныхъ.  токар- 
ных'ь  н  р1)3ных'ь  работ1>  съ  обьиснительнымъ  текстомъ.  Въ  отд- 
продаж-Ь    Ц.  1  |).  .')()  к. 

VII.  Ррзлеръ  *.  111к(»ла  начальнаго  рпсован1я  для  взрослыхъ  и  д-Ьтей. 
Альбомъ  сост.  изъ  27  табл.  п.  обьяснит.  текстомъ.  Премиро- 
ванная метода  для  желающихъ  научиться  влад1>ть  карандашемъ. 
Въ  отд.  продаж-Ь— Ц.  I  р.  оО  \;. 


'одъ  г.      _  ....         ГодъУ, 

г-л'г^     П1)одо1жав1ся  ношска  ва  1904  р. 


^1Г 


НПЧНО-СПЕЩАЛЬНЫЙ  I  БЫТОВОЙ 


К!К1!П1;Г,Я111ЫВ  ЖУРИУЪ 


ВМШЕЪ  ГОМЕОПАТИЧЕСКОЙ  МЕЩЙНЫ 

ЛОДЪ    РЕДАКЦ1КЙ 

Доктора    -\Vсдицимы    X,  ]^,  ^уценко. 


рВ-Ьстникъ  Гомеопатической    Медицины  ^^  издается 
Обществомъ  по  сл-Ьдующей  программ'^: 

1)  Статьи   руководящгя   и   оёгцаго   харатпера, 
^11)  Фармаподипамика,  III)  Терапевтика^  1Т)  Кри- 
тика и  библгографъя^   У)  Морреспонденг^ш^   VI)  Хро- 
ника и  €лтг.ь^   У II)  Перечень  посту пивгиихъ  вьредак- 
цш  книгъ  и  изданш  и  VIII)  Объявлетя. 

Журнадъ  Быхадитъ  ешем-ЬсячаОз  кийжками  отъ  2-хъ 
^0  3-хъ  п*5чатвы?съ  листоьъ-  За  В  д/Ьтнихъ  м-Ьспца  вы  пу- 
тается одиыъ  тройной  иотеръ, 

Журналъ  ин'Ёетз  задачей  разработку  копросовъ^  жа- 
хающихся^ во    1"Ж:ъ,    т€ор1и    и  практики    гоиеопатическаго 

'  1ече111я  и  во  2-х^,  обществен ио-бытовой  стороны  д11да  го- 
меоиат1Я  въ  Росе1П  и  заграницей.  На  правтпческую  сто- 
ро8у  шуриа^а  будетъ  по  ирешнему  обращено  особ^зиное  вив- 

^манге.  Потому,  Ерои-Ё  издоженвя  сущностп  бохвацей  и  ле- 
аенш  ихъ  гомеопатическими    средствами,  будетъ  обращено 

'тавже  вниманье  на  профилактику,  гиг1ену,  рэтетику  и  ароч,, 
на  важное  эна^ев1е  Еотор ы^ъ  въ  борьб1}  съ  бол'Ёзнпми  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  ооаователемъ  го- 
меопаТ1И  еще  сто  л'ётъ  тому  вазадъ  и  теоерь  признается 
врача ы  и  вс^хъ  направлеи1Й. 


ОТ1СЬ>ЫТ-А.  ПОДПИСОЬЬА 

—    НА   

МОСКОВСКАГО  СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННАП 

ИНСТИТУТА. 

Годъ  Х1^1905. 

Изв'кст1Я  выходятъ  четырьмя  книгами    въ    годъ,    составляю- 
щими немен-Ье  35  лист,  текста  1п  8®. 

ПРОГРАММА    ИЗВЪСТ1Й: 
ОффицДальный  отд1^лъ. 

I.  Правительственоыя  распоряжен1я,  касающ1яся  М.  С.  X.  Института. 

II.  Постановлен1я  Сов-^та  Института  и  относяицяся  къ  нимъ  пршю* 
жен1я:  а)  программы  и  планы  лекшй  и  практическихъ  занят1й  п 
Институте;  б)  отчеты  объ  экскурс1яхъ,  ежегодно  совершаемыхъ 
студентами  Института  подъ  руководствомъ  профессоровъ,  препо- 
давателей и  пр.;  в)  работы  комисс1й,  назначаемыхъ  Сов^томъ 
Института  для  разсл*Ьдован1я  различныхъ  вопросовъ  и  г)  отчеты 
о  командировкахъ  членовъ  совета  и  другихъ  лицъ,  служащип 
въ  Институте. 

III.  Н'ккоторые  изъ  журналовъ  зас%дан!й  Сельскохозяйственшго 
комитета,  состоящаго  при  Институте,  а  именно  т%.  которые 
им-Ьють  особенное  значен1е  для  ученой  д*Ьятельности  Института. 

IV.  Годичный  отчетъ  о  состоян1и  Института. 

V.  Каталоги  и  описан1я  библ1отеки,  разнообразныхъ  коллекщй  ж 
учебныхъ  пособ1й,  находящихся  при  Институте. 

Неоффищальный  отд'Ьлъ. 

I.  Труды  профессоровъ,  преподавателей,  ассистентовъ,  студентовъ 
Института  и  постороннихъ  лицъ,  а  именно: 

а)  еотествснно-истсрическ1е  и 

б)  отатистино-Эйононическ1е  (преимущественно  касающ!еся 
изучен1я  русскаго  народнаго  хозяйства). 

Сюда  входятъ  какъ  отд-Ьльныя  самостоьтельныя  изсл'ЬдоБан1Я. 
такъ  и  совм-Ьстныя  работы,  исполненныя  въ  лаборатор1яхъ. 
кабинетахъ,  на  опытномъ  пол-Ь,  или  на  предполагаемой  опытной 
станц1и,  пас-Ьк-Ь,  въ  л-Ьсной  дач^,  огород-Ь,  питомнике  и  пр. 

II.  Критическ1я  и  библ1ографическ1я  статьи  о  выдающихся  произв^ 
ден1яхъ  народнохозяйственной  и  естественноисторич.  литературы. 

III.  Метеорологическ1я  наблюден1я,  произведенныя  на  обсерватор1И 
Института. 

Работы  могутъ  сопровождаться  рисунками,  таблицами,  чертежами,  д{аг|№М- 
мами  и  пр.  н,  по  желан1ю  автора,  краткимъ  резюме  па  какомъ-лнбо  иностраинош 
язык'Ь  (резюме  до.чжно  быть  составлено  самимъ  авторомъ  н  прислано  въ  редапМ* 
одновременно  со    статьею).    Оглавлен1й    каждой    книги    ИзБ'Ьст1е,    крокгЬ   руссип 

языка,  печатается  еще  на  франх^з'зскомъ  язык'Ь. 

Подписка  принимается   въ    каицеляр1И    Мосиовсиаго    Сеяьсаохот!' 
ствениаго   Института    и    вь    книпн.     нагаз.    Карбаоиинова    (Москва, 

Варшава,  Вильна,  С.-Петербургъ)  и  «Трудъ"  (Москва,  Тверская). 
Подписная  Ц'Ьна  въ  годъ,  за  четыре  книги,  5  руб.;  для  студентоп 
высшихъ  учебныхъ  заведений  2  р.  50  к.;  ц-Ьна  отд'кльной  книги  1  р.  50  к.; 
отд-Ьльные  оттиски  статей  естественноисторическихъ  и  статистикоэко- 
номическихъ  высылаются  названными  книжными  магазинами  наложен- 
нымъ  платежомъ  по  расчету  20  к.  за  листъ. 
Редакторы:  С.  И.  Ростовцевъ  и  Д.  Н.  Пряиашиааовъ. 


В^СТНИКЪ  ГОМЕОПАТИЧЕСКОЙ  МЕДЙЦИНН 


Доктора   л\ед11цины    Ж.  }^,  уТуцеико 


З'Ьстникъ  Гомеопатической    Медицины"   издается 
Обществомъ  по  сл-Ьдующей  программе : 

1)  Статьи  руководтцгя  и  обгцаго  характера, 
Л)  Фармакодгтамика,  III)  Терапевтика,  IV)  Кри- 
тика и  библгогрйфгя,  У)  Корреспоидеицш^  VI)  Хро- 
ника 11  слтт,  VII)  Перечень  поступиттхъ  въредап- 
цт  кпигъ  и  издатй  и  VIII)  Объятепгя. 

Журиадъ  выходитъ  ежем11сячвОэ  книжками  отъ  2-хъ 
до  3-къ  оечатиыхъ  листавъ.  За  3  Д'йтнихъ  м'Ьсп^^а  выау- 
щаетед  одинъ  тройной  [юыеръ, 

Журвалъ  иыЪетъ  задачей  разработку  вопросовъ^  ка- 
сающихся, во  1*хЪу  Т€0р1и  л  практики  гоиеопатическаго 
1ечву1я  и  во  2-хъ,  обществен ао-бытовой  стороны  д-Ьда  го- 
меопат) в  въ  Росс1й  и  заграницей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  цреткаеау  обращено  особйниое  вии- 
иан1е,  Лотоыу,  кроадф  излоэкен1я  сущности  бод-ЬЗнеЙ  и  ле- 
чен1я  ихъ  гомеоиатическиыи  средствами,  будетъ  обращено 
также  вниианге  на  профилактику,  гипену^  Д1этетйку  я  проч., 
на  важное  значен  1е  которыхъ  въ  борьб-Ь  съ  бол'^змпми  быао 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основатедемъ  го- 
веопатш  еще  сто  л-Ьт'ь  тому  назадъ  и  теперь  прйзнаетсл 
врачами  йсЬхъ  направлевгй. 
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Тавъ  какъ  медицинскхя  св'Ьа'1Ьн1Я  важны  д^я  вснкаго, 
не  только  жииущяго  г^Ъ  либо  въ  захолусть'Ь,  лишеннонъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд*  им11ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  читате- 
ляиъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  тФмъ,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал']^  лишь  практическихъ  св'Ьд'ёнхй  бъ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Подписная  цгьна  за  2одъ  сь  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  7^  года  1  руб.  60  коп. 

Пробные  М'Ля  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подппсчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб, — при  подпис7сгь,  къ  1'Му  Апргьлю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакц|и  журнала: 
Херсонская  52,  въ  ОдессЪ. 

Ц*на  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  Чг  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
ц*на  двойная.  ^ 

Журвадъ  за  цетскшш  1903  гадъ  провктся  во  3  р.  за  экз. 

а  для  подпиечиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  Редакщи  журнала  „В-Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса,  Херсонская  .52, 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармакопоНя. 

Лекцп!,  читанный   въ  Ганемаиовской  Медицинской   КоллеНи   въ  Фн-       !] 
ладельф1и  покой иымъ  профессоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ.  ' 

Перев.  д-ра  мед.  И.  М.  Луценко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатическаго  л-Ьчен^я,  Редакщя  сВ-Ьст- 
иика»  хот-Ьла  было  дать  въ  вид*  приложвН1я  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  ^Клиническую  фар- 
манологгю»  проф    Е.  Фарргшгтона. 

Оъ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошедшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид-Ь    от- 
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д'Ьльныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г.,  въ 
журЕадазгь  „ГомеопатпческГй  В-Ьстникъ^,  ,5Врачъ-Гоме* 
онатъ"  п  ,,В'Ьстникъ  Гомеопатической  Медндпны'*, 
1Течата11Ш1ЯСЯ  на1^П1  въ  прошлоыъ  году  статьи  „Соли 
натр1я^  п  „Кнсяоты"  взяты  оттуда  яш,  л  пзъ  нихъ 
каждтай  можетъ  нидЬгь  всЬ  достопнства  этой  кни- 
|*к.  При  своемт»  появлешп,  .ищш  проф.  Фарргтгшопп 
были  Естр^зчепы  гомеопатически^гь  шромъ  съ  такнмь 
жв  сочувстн1емъ.,  какъ  и  иэв'^стн1ш  у^Фармакодпнамика*' 
Юза  и  были  сраау  же  переведены  и  на  друг1е  евро- 
йеЙскте  языки,  Въ  саыомъ  д-Ьл-Ь,  прпмЬпсипыы  авто- 
ромъ  сраБннтельн1»гй  методтт  изучения  л-Ъкарствъ,- — слп- 
неи1е  отд'Ьльиыхъ  л'Ькарств^ниыхь  картпнъ  всЬжъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  разбпраемымъ,  —  представилъ 
весьма  удобное  нововведен  1е  для  научен! я  и  ирактиче- 
скаго  прим'Ьнея1я  вашей  л'Ькарственной  сокровищяпцы. 
Это  былъ  трудъ,  требовавн1Ш  грома дыой  эрудидп!  н 
массы  кропотливой  работы,  доступный  лишь  человеку 
съ  исклгочительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ  новую 
эру  въ  нзучеши  нашей  фармаколопп* 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ  для 
нракт]гческихъ  дЬлсй,  педостаточко  быгь  съ  мимъ  [ша- 
комымъ  въ  !И1Д'Ь  пвчатавшихоя  у  насъ  отд']кльныхъ  ста- 
тей, а  необходимо  и^гЬть  его  ц-Ьликомъ,  вм-ЬсгЬ  съ  при- 
ложеннымъ  къ  нему  алфавнтнымъ  указателемъ  по  лгЬ- 
карствамъ  и  болЬ:^ням'Ь,  дающимъ  возможность  легко 
д'Ьлать  пеобходимыя  справки.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатовъ,  въ  кииг±  Фаррннгтона  чувст- 
вуется давно  и,  если  она  до  отосъ  поръ  не  пздана,  то 
причиной  тому  ея    значительный    объемъ  н  потомъ  до- 

Р рогов нзна  иадан1н.  При  печатан! и  ел  въ  формате  ,,В.Ьст- 
*1тка^  и  11^мъ  же  убористымъ  шрифтомъ,  она  соста- 
вить Н€  мвн>те  60  ^ъечатнмхп  ли^^пот* 
Чтобы  восполнить  однако  существующхи  весьма  су- 
щественный проб']эЛъ  въ  русской  гомеопатической  ли- 
тератур .к,  Редакщя  „ВЬстннкн"  р-Ьшила  выпустить  книгу 
Фаррингтона  отд'Ьльньпиъ  и?здан1емъ-  Но  если  выпус- 
кать со  въ  вид-Ь  ежем'Ьсячныхъ  прпложенШ  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слишкомъ  продолжи- 
те;гьный  срокъ  ^около  о  :1]Ьтъ). 

Поэтому  редакд1я  нашла  бол-Ье  удобнымъ  выпус- 
тить ату  кмшу  по  отдельной  нодписк^Ь  на  сл-Ьдующпхь 
услов1яхъ ; 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАКОЛОПЯ 

проф.  6.  ^аррингтона. 

будетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  листовъ.  Веб 
издаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪиа  кннгж,  по  под- 
писке, ддгя  чдековъ  Одесскаго  Ганемановскаго  Общества  I 
подписчиковъ  журнала  ВЪети.  Гом.  Нед. — к  рубля  *),  д|и[  дру- 
гихъ   лицъ— б  рубм  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  всгь  разомъ  {4 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О^а 
и  б  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписк*,  поел*  перваго,  втораго  и 
третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  поел*  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желанхю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  четырехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл'Ьдующ1е  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограииченномъ  колич.  экзем- 
пляровъ  и,  по  закрытие  подписки,  цЬна  ея  будетъ  увелячена. 


*)  Съ  15  августа  подписная  плата  для  новыхъ  подписчиковъ, 
состоящихъ  членами  О-ва  и  подписчиками  на  журналъ  повышена  до 
4  рублей;  для  лицъ  же,  сдйлавшихъ  соотв-Ьтственный  подписной  взносъ 
на  Фармаколопю  до  15  августа  ц-Ьна  остается  прежняя,  шрм  рубля, 
а  равно  и  вс^^  условхя  по  разсрочк*]^  подписныхъ  денегъ. 


Гомеопапя,  какъ  наука  псобходимая  всякому,  какъ 
оруд1е  Д1Я  борьбы  съ  бохЬзиим11,  нуждается  въ  самомъ 
тирокомъ  распростра«еЕ11И.  Главньшъ  же  орудьемъ  рас- 
пространешя  знав1я  въ  иастоящее  время  сдужитъ  книга. 
Для  га  и  рок  а  го  расорострапевгя  книги  необходимо^  конечно, 
чтпбы  она  была  <но11у^]ярна>^  была  изложена  ясно  и 
попятно,  доступно  для  пониман1я  возможно  пшрокаго 
круга  читателей*  Мы  нереживаемъ  тенерь  перюдъ  острой 
борьбы  за  нащональность,  и  въ  особенности  борьбы  за 
нащональеое  слово  и  за  книгу  на  пащональпомъ  язык*. 
Борьба  эта,  можно  сказать,  охватила  весь  М1ръ,  И  многш 
пароды  уже  вывши  ноб1>дателями  изъ  этой  борьбы^ 
добившись  культу рныхъ  правъ  для  своихъ  нащопальныхъ 


ПРИНИМАЕТСЯ  ПОДПИСКА  на  1905  г. 

(Годъ  издаи1я  2-й). 

на  общедоступный  еженед'Ьльный   журналъ   для  ремесленни- 

ковъ-спешалистовъ,     ремесленниковъ  -  любителей,    кустарей, 

техникоБъ-практиковъ  и  ремесленныхъ  мастерскихъ— 

„РЕМЕСМННЙКЪ-ЛЮВЙТЕЛЬ", 

Журналъ  посвященъ  спец1альнымъ,  кустарнымъ  и  любитедьсмп 
ремесламъ.  а  также  неирупнымъ  техничсскимъ  производствш, 
правильное  веден1е  которыхъ  возможно  и  доступно  какъ  для  реяв- 
сленниковъ-спец1алистовъ,  такъ  и  для  любителей  Т(хнин11  и  ремее1Ъ. 

Журнал!»  «Ремеслонникъ-Любитель»  ставить  себ-Ь  с.тЬд.  задачи: 
1 Г  Держать  своихъ  подипсчиковь  въ  курсЬ  ремеслъ  и  технга, 
постоянно  сообщая  всЬ  новости,  открыт1я,  изобр-Ьтенья  и  усовершев- 
ствован1я,  въ  форм-Ь,  доступной  110нпман1Ю  всякаго.  2)  Знакохпь 
свопхъ  подипсчпковъ  съ  нов'Ьйшпмн  пр1емами  работы,  на11бол'1^е  праЕ- 
тическими,  уже  принятыми,  но  мало  распространенными  въ  Рош!. 
3)  Приходить  на  помоии>  ромеслснникамъ,  тсхппкамъ-практикамъ  I 
любителямъ  ремеслъ  и  техники  советами  и  всевозможными  разъясне- 
н1ями.  4)  Сообщать  гг.  подппсчикамъ  о  предстоящихъ  выставках^ 
конкурсахъ  и  вооби1е  обо  всомъ.  что  моясетъ  интересовать  ремеслен- 
никовъ, техпиковъ-прпктиковъ,  кустарей  и  любителей  техники  I 
ремеслъ.  5)  Снабжать  ремесленнпковъ-спе1иалистовъ  и  любителе! 
выдающимися  по  ь'расот1^.  изяществу  и  практичности  образца!!, 
достойными  подражен1я,  какъ  иностранными,  такъ  и  русскими. 

ВЪ  ВИД'Ь  ПРЕМ1И  иодписчикамъ  предоставляется  выбрать  н» 
прпводимаго  списка  ^альбомовъ  и  руководствъ  наибол-Ье  подходящ!! 
НА  СУММУ  14  рублей. 

I.  Риттеръ  *.  Альбомъ  рпсунковъ  образцовъ  кузнечно-слесар- 
ныхъ  работъ  во  всЬхъ  сгпляхъ— жел^зныхъ  воротъ,  оградъ, 
р'Ьшетокъ  для  балконовъ  п  фронтоновъ,  л^Ьстницъ,  крестой 
для  могплъ,  дверныхъ  зоптовъ  и  т.  п.  Великол'Ьпный  альбомъ, 
сост.  изъ  2()  таблпцъ  съ  объяснптельнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
ирода ж'Ь — Ц.  2  р. 
II  Н.  Греминъ,  Альбсмъ  р1:сун1;овъ  образцовъ  столярно-мебельныхъ 
изд"Ьл'|й:  образцы  мебели  для  гостиныхъ,  спаленъ,  передний 
и  т.  п.  въ  стил1,  «модерпъ»  и  друг,  модныхъ  стиляхъ.  Въ  отд. 
продаж!» — Ц.  2  р. 
Ш.  Г.  Грантъ  Альбомъ  рнсупковъ  образцовъ  столярно-плотничныхъ 
изд"Ьл1й:  окна  для  магазпновъ,  витрины,  панели,  входныя  двери, 
внутренняя  отд'Ьлка,  дс^ревяпныя  ограды  и  детали  деревянно! 
архитектуры:  наличники,  консоли,  коньки,  фронтоны,  и  т.  п. 
Въ  отд.  продая;!. — Д.  2  1). 

IV.  Н.  АлексЬевъ.  Ал1>бомъ  рпсунковъ  образцовъ  обойно-драшрф- 
вочныхъ  работъ— мягкой  мебели,  драпри,  ц-Ьлыхъ  гарнитур*, 
обстановокь  для  кпартпръ  и  пр.  Въ  отд.  иролаж^ — Ц.   1  р.  50ь 

V.  С.  ТуркестаноБЪ.  Лльбомъ  рпсунковъ  для  выжиган1я  по  дереву, 
кож"Ь  и  тканямъ    Въ  отд.  продаж-Ь— Ц.  I  р.  50  к. 

VI.  Арт.  Мартенсъ.  Альбомъ  рисупковъ  для  выпиловочныхъ.  токар* 
ныхъ  и  р1)3иыхъ  работъ  съ  объяснптельнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
продаж'Ь  -  Ц.   I  р.  Г)0  к. 

^'П.  Ррзлеръ  *.  Школа  иачальнаго  рисован1я  для  взрослыхъ  и  д-Ьтей. 
Альбомъ  сост.  изъ  27  табл.  съ  обьяснит.  текстомъ.  Премиро- 
ванная метода  для  желаюпиьхъ  научиться  влад^Ьть  карандашрмъ. 
Въ  отд.  продаж-^ь— Ц.  V  \>.  ^0  \5;.« 


новооткрыто  мъ  :>лемект*Ь  €рад1й». 


УШ.  Н.  Берсеневъ*  СборнЕкъ  проектовъ  небольшихъ  до^рвъ,  дачъ  и 
сельско-хозяНстпсннызсъ  поетроенъ    Въ    отд.   пр^даж-Ь— Ц.  2  р^ 

1,  М.  Кал^нйнъ.  Еагсъ  устроить  домовую  каиаляаалш  я  гшдоаро- 
!РОДЪ  при  нп.гнчнустн  городской  с1тн  и  урж  отсутств'и  посл-Ьдвей. 
Фуковод,  Д.ТЯ  техниковъ,  мастеропъ  н  домовдад11ьцевъ.  Ц.  70  к. 

^\  фр,  Фоссъ  '^).  Еакъ  самому  травить  и  окрашивать  дерево  въ 
дскадектс1По  и  пр.  цвЬта,  Ц.  1  руб. 

3.  Л  Волввъ.  Лсшии  во  бухгалтерии.  Какъ  самому  ваучиться  вести 
бухгалтсрск1я  кяяги.  17  лещ1Й,  предпазпачеаныхъ  для  самообучен1й. 
Съ  11ряложов!емъ  образцовыхъ  бухгалтерскнхъ  квигъ    Ц.  3  руб. 

4.  В*  Дембо  Какъ  самому  изготовлять  скриику^,  какъ  починять  и 
содержать  въ  исправности  аМвыя  скрипки    Ц  75  кои. 

5.  Н-  Саеинъ  ^).  Простое  сюво  о  вовоот 
Ц.  :30  коп- 

6.  Ф.  Фогель  *)*  Велосиводъ  съ  двпгатолеш*  или  двухъ- колесный 
моторъ*  Его  устройство  и  уходъ  :5а   яинъ.  Ц    I  ргб- 

7.  Г.  Ер||оловъ^  Какъ  самому  серебрить^  золотить,  бронзировать, 
ок  с  «  ди  ро  в  ать ,  н  п  к  кол  про  вать ,  о  ц  ин  ко  в  ы  вать,  п  о  к  [1  ы  в  ат  ь  в  а  т  в  в  о  И, 
имитировать  подъ  старое  серебро  в  окрашивать  металлы  беэъ  помощи 
эяентрнчеомаго  тана.  Д.  Ш  коп. 

8.  Его  ше.  Какъ  самому  серебрить,  золотить,  бронзировать,  окоиднрОр 
вать,  никкелироватц  оцинковывать,  покрывать  патйной^  и  актировать  подъ 
старое  серебро  в  окрашивать  металлы— помощью  электрмчостаа.  Галь- 
ваническое осаадсн1е  металл.,  га1ьвааопластич.  работы,  Ц.  ёО  ков, 

У.  Его  ше  *).  Какъ  самому  я:^гптовллть  сукге  элементы.  Ц  40  ков, 
10*  М.  Марзгошнъ  *).  1^акъ    самому  устроить    у   себя    въ    квартир* 
элестричоское  осв'Ьщев!^  лампочками  ыака.1иваа1Я.  Ц   Ш  К01Ь 

11.  Ю'  ОболенсА!й,  Какъ  самому  наводить  зорка.1;ь  ваять  н  огибать 
стекло.  Ц*  СО  коп. 

12.  Н,  ЕуховацнШ  *),  Какъ  самому  строить  маленыЕ1я  динамо- 
машины  Дпц  еиец1альныхъ  н  любительсквхъ  мастерскшьъ.  Съ  рис, 
въ  текст!'..  Ц   1  руб 

К1  В.  Варгннъ  *и  Ктъ  самому  исход.атаВствовать  иривилегш  на 
свое  пзобрЬтенте.  Руководство  для  изобр-Ьтателой.  Ц.  50  к. 

14.  Г.  Шуриоль  Приготовлен  1е  лаковъ  и  жмааокъ.  употребляем,  въ 
ремеслеп   дКл-^..  Ц,  40  ков. 

15.  Н.  Герасишовъ  Т1роведон1е  Г!лектрнческнхъ  звонко  въ,  снаря- 
жен 1е  безь  мастера  батареи  и  уходъ  за  ней,  Ц.  41)  коп. 

16.  ?  Найденовъ.  Картонажное  правзводство  и  вереплотное  д'&ло, 
Ц,  75  кон, 

Д7.  Л*  Герланъ.  Штукатурный  в  л^пныя  работы— изготовле 810  гая- 
совыхъ  и  л-Ьиныхъ  украшешй.  Ц.  Ш  кон. 

18.  Забе.  Практическое  руководство  по  закалкЬ   стали.    Ц.  80  коп. 

19.  А.  Лейаандъ,  ними  •).  Ка1с*^.  самому  строить  небольш1е  дома  а 
Е  сольско-хознДствейпыя  камевныя  и  деревняаыя  постройки  и  руко- 
водить строительными  работали,  Съ  23^1  рис*  въ  токсгЬ.  Ц.  1  р.  50  к 

2<).  М  Вяонъ,  ан».  Центра! ьвое  отовлоше»  его  расчетъ,  проекта- 
ровак»е,  устройство  и  монтажаыя  работы»  Для  мавтеровъ.    архитекто- 

Ёовъ,  техниковъ  и  технически хъ  коиторъ,  а  также  длв  подрядчпковъ- 
[.  1  р,  Ш  коп. 
21.  Его  же.   Курсъ  техническаго    черчеШв.    Для    хехническнхъ   и 
реиесленвычъ  учнлищъ,  а  также  для  самообучешя.  Ц  1  р.  60  к. 

Премт,    о6олиач1*нныя    зе}ъ^донжои,    вигы.тются    н.тьстп,    гъ 
пере ы, н ъ  ну. п еро.н ъ  з*оур иа* I а. 

Подписная  а^ва:  5 II.  60  к.  съ  пересылке!  I  штшш  ва  годъ. 

РпЫкпшръ-аы.  С.  К.  Род1ондвъ, 
Подписку  адресовать:  Москва.  Поварская,  Борисогл-кбск^й   пер..    Ккиго 
издательство  сМастеръл,  М.  Блоку. 


ОТ1СГ>ЫТ-А^  подхиасоьсА 


НА 


МОСКОВСКАГО  СЕЛЬСНОХОЗЯЙСТВЕННАГО 

ИНСТИТУТА. 


Годъ  XI.— 1905. 


Изв-Ьст^я  выходятъ  четырьмя  книгами   въ   годъ,    составляю- 
щими немен-Ье 35 лист. текста  1п  8^. 

ПРОГРАММА    ИЗВБСТ1Й: 
Оффиц1альный  отд1Ёлъ. 

I.  Правительственоыя  распоряженхя,  касающ1яся  М.  С.  X.  Института. 

II.  Постановлен1я  Сов-Ьта  Института  и  относяицяся  къ  нимъ  прнло- 
жен1я:  а)  программы  и  планы  лекц1й  и  практическихъ  занят1й  въ 
Институт-Ь;  б)  отчеты  объ  экскурсшхъ,  ежегодно  совершаеиыхъ 
студентами  Института  подъ  руководствомъ  профессоровъ,  препо- 
давателей и  пр.;  в)  работы  комисс1й,  назначаемыхъ  Сов^томъ 
Института  для  разсл-Ьдованхя  различныхъ  вопросовъ  и  г)  отчеты 
о  командировкахъ  членовъ  сов'Ьта  и  другихъ  лицъ,  служащи» 
въ  Институте. 

III.  Н'Ькоторые  изъ  журналовъ  зас'Ьдан1й  Сельскохоз51йственнаго 
комитета,  состоящаго  при  ИнститутЬ,  а  именно  тЬ.  которые 
им-Ьютъ  особенное  значен1е  для  ученой  д-Ьятельности  Института. 

IV.  Годичный  отчетъ  о  состоян1и  Института. 

V.  Каталоги  и  описан1я  библ1отеки,  разнообразныхъ  коллекщй  я 
учебныхъ  пособ1й,  находящихся  при  Институте. 

Неоффиц1альный  отд'Ьлъ. 

I.  Труды  профессоровъ,  преподавателей,  ассистентовъ,  студентовъ 
Института  и  постороннихъ  лицъ,  а  именно: 

а)  естествснно-истсричесм'1е  и 

б)  статистино-эмономическ1е  (преимущественно  касающ1еся 
изучен1я  русскаго  народнаго  хозяйства). 

Сюда  входятъ  какъ  отд-Ьльныя  самостоьтельныя  изсл'Ьдован1я, 
такъ  и  совм-Ьстныя  работы,  исполненныя  въ  лаборатор1ягь, 
кабинетахъ,  на  опытномъ  пол-Ь,  или  на  предполагаемой  опытной 
стан1д1и,  пас^к-Ь,  въ  лесной  дач-Ь,  огород'Ь,  питомник-^  и  пр. 

II.  Критическ1я  и  библ1ографическ1я  статьи  о  выдающихся  произв^ 
ден1яхъ  народнохозяйственной  и  естественноисторич.  литературы. 

III.  Метеорологическ1я  наблюден1я,  произведенныя  на  обсерваторм 
Института. 

Работы  могутъ  сопровождаться  рисунками,  таблицами,  чертежами,  дигрш* 
мами  и  пр.  н,  по  желаи1ю  автора,  краткнмъ  ре.1юме  па  какомъ-лнбо  иностранвомъ 
язык'Ь  (резюме  должно  быть  составлено  самнмъ  авторомъ  и  прислало  въ  редам1> 
одновременно  со    статьею).    Оглавлен1й    каждой    книги    ИзсЬст^е,    кромЪ   рзгсскап 

языка,  печатается  еще  на  франп^'зскомъ  язык*. 

Подписка  принимается   въ    канцеляр1И    Мосиовсиаго    Сеяьовохон!- 
ствениаго   Института    и    вь    книшн.     магаз.    Карбаоиннова    (Москва. 

Варшава,  Вильна,  С.-Петербургъ)  и  „Трудъ"  (Москва,  Тверская). 
Подписная  Ц'Ьна  въ  годъ,  за  четыре  книги,  5  руб.;  для  студентол 
высшихъ  учебныхъ  заведен1й  2  р.  50  к.;  ц-^на  отд'кльной  книги  1  р.  50  к.; 
отд-^льные  оттиски  статей  естественноисторическихъ  и  статистикоэко- 
номическихъ  высылаются  названными  книжными  магазинами  наложен- 
нымъ  платежомъ    по  расчету  20  к.  за  листъ. 

Редакторы:  С,  И.  Роотовцевъ  и  Д.  Н.  Пряившившовъ. 


е-щ-^     Продолжается  подписка  на  1904  г.     ^-ж-в 


УУЧНО-СПЕЩАПНЫЙ  к  БУТОВОЙ 

ЕЖЕ«Ш1ВЫЙ  ЖУРПУ1. 

ВЪСТНШРЬ  ГОЮШИЕСЕОЙ  МЕДЙЦЙНН 

ПОДЪ    РЕДАКЦ1КЙ 

Доктора    ллсдицины    Ж-  ^кГ-  уТуцекко. 


„В'Ьстникъ  Гомеопатической    Медицины"  издается 
Обществомъ  по  сл'Ьдующей  программ-Ь: 

1)  Статьи  руководтщя  и  обгцаго  характера, 
II)  Фармакодинамика,  III)  Терапевтика^  IV)  Кри- 
тика и  библгогрйф'т^  У)  Ворреспондеицш,  У1)  Хро- 
ника и  см11Ъ(*ь,  У II)  Перечень  посту пившихъ  въредак- 
цт  книгъ  и  иадатй  и  VIII)  Объяелетя. 

Журнадъ  выходитъ  ежеи-ЬсйчнОз  киижкаыи  от1|  %-хъ 
до  3-хъ  печати ыхъ  листоиъ.  За  3  л'^тнпхъ  а|11сяца  выау- 
щаетсй  одинъ  тро^^иой  иомеръ, 

Журнадъ  иы-Ьетъ  задачей  разработку  вопросовъ,  ка- 
сающихси^  во  Х-жъ,  теор1я  н  практиии  гомеопатическаго 
■ечеыгя  и  во  2-хъ,  обществен ио-бытовой  стороны  д-Ёла  го- 
иеопатш  въ  Росс! и  и  заграняцей.  На  практическую  сто- 
рону журнала  будетъ  по  ирежиему  обращено  особенное  вни- 
манш.  Потому,  кром*  изложен1Я  сущноати  бол-Ьзней  и  ле- 
чены ихъ  гомеопатическими  ередствамя,  будетъ  обращено 
также  вни11аБ1е  ва  профилактику,  гяг1ену,  Д1этетику  и  нроч*^ 
на  важное  значен1в  которыхъ  въ  борьбФ  съ  бол-ьзилмо  было 
указано  впервые  съ  особенной  ясностью  основателемъ  го- 
меопат! и  еще  сто  л-Ьт^  тому  наэадъ  и  теперь  признается 
врачами  всЬхъ  направлений. 


310 №  11. 

Такъ  какъ  медицинскхя  св'Ьа'1Ьн1Я  важны  для  всякаго, 
не  только  жипущяго  гд'ё  либо  въ  захолусть1&,  лишенномъ 
всякой  медицинской  помощи,  но  и  для  лицъ,  живущихъ  въ 
центрахъ,  гд*  им11ется  достаточно  врачей,  то  журналъ 
О-ва  долженъ  принести  пользу  всЬмъ  своимъ  читате- 
ляиъ,  какъ  интересующимся  лишь  теоретическими  осно- 
вами гомеопат1и,  такъ  и  т'Ьм'ь,  которые  будутъ  искать 
въ  журнал'Ь  лишь  практическихъ  св'Ьд'ёнхй  въ  интересахъ 
самопомощи  въ  бол'Ьзняхъ. 

Подтюная  цтьна  за  годъ  сь  доставкой  и  пересыл- 
кой 3  рубля,  па  72  2о5а  1  руб.  60  коп. 

Пробные  ММ  по  30  коп. 

Для  годовыхъ  подписчиковъ  допускается  разсроч- 
ка:  по  1  руб. — при  подпискп),  къ  1'Му  Апргълю  и  къ 
1'Му  Августа. 

Подписка  принимается  въ  Редакц|и  журнала: 
Херсонская  52,  въ  Одессе. 

Ц'Ьна  объявлешй:  7|  стр. — 10  руб.,  VI  стр. — 6  руб. 
74  стр.  3  руб.  50  коп.,  78  стр.— 2  руб.  На  обложк* 
Ц'Ьна  двойная.  ^ 

Журнадъ  19  Епскш!»  1913  гор  ировктся  00  3  р.  за  экз. 

а  для  подпиечиковъ  на  тек.  годъ  по  2  руб. 

Въ  Редакщи  журнала  „В-Ьстникъ 

Гомеопатической  Медицины",  Одесса,  Херсонская  52^ 

принимается  подписка  на  книгу 

Клиническая  фармаколог1Я. 

Лекц1и,  читанный   въ  Ганемаиовской  Медицинской   Коллепи    въ  Фн- 

ладельф1н  покой иымъ  профессоромъ   Е.  А.  фаррингтономъ. 

Перев.  д-ра  мед.  И.  М.  Луценко. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатическаго  л-Ьчен^я,  Редакщя  «В-Ьст- 
иика»  хотела  было  дать  въ  вид'Ь  приложешя  къ  жур- 
налу, начиная  съ  текущаго  1904  г.,  ^Клиническую  фар- 
маколоиюъ  проф.  Е.  Фарриттона. 

Оъ  этой  книгой  талантливаго  американскаго  про- 
фессора, безвременно  сошодшаго  въ  могилу,  большин- 
ство читателей  нашего  журнала,  по  всей  вероятности,  зна- 
комо, такъ  какъ  значительная  часть     ея,  въ     вид-Ь     от- 


д-Ь.хьныхъ  статей,  напечатана,  начиная  съ  1887  г*,  нъ 
йсурналахъ  ^Гомеопатическ1й  Б-Ьстникъ",  „Врачъ-Гп^^ге- 
опатъ^'  и  „В-Ьстнпкъ  Гомеопатической  Медгщнны^'. 
111^ча'1атп1яся  нами  бъ  прошломъ  году  статьи  „Сояп 
натр1я^^  и  „Кислоты"  в;зяты  оттуда  же,  и  пзъ  нихъ 
каждий  можеть  вид'Ьть  вс^Ь  достоинства  этой  кни- 
гК.  При  своемъ  появлен1и,  лекцт  проф.  Фарритшона 
бмгш  Бстр-Ьчены  гомеопатическимъ  мгромъ  еъ  такимъ 
же  сочувств1емъ,  какъ  и  пзв'^стнай  „Фармакодинамика^ 
Юза  и  бы:ш  сразу  же  переведены  и  на  др)т?1е  евро- 
ггейск1е  языки.  Бъ  самомъ  д-Ьл^?^  прнм'Ьпеппый  41вто- 
ромъ  сравнительный  нетодъ  иаученш  л'Ькарствъ, — ели* 
чен1е  отд'Ьльныхъ  л^карственныхъ  картпнъ  всЬхъ 
средствъ,  сходныхъ  съ  раабпраем111мъ,  ^  иредстави,ть 
весьма  удобное  ноеонведеше  для  и;^улеа1я  и  практнче- 
скаго  прим^нен1я  нашей  л^Ькарственной  со  кровищи  и  ецл. 
Это  былъ  трудъ,  требовавши  громадной  эрудпдхи  ц 
массы  кропотливой  ^уаботы^  доступный  лишь  человеку 
съ  исключительнымъ  та;1антомъ.  Оиъ  составплъ  новую 
эру  въ  научен! и  нашей  фармаколопи. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудОмъ  для 
практическнхъ  ц'Ьлей,  недостаточно  быть  съ  нимъ  зйа- 
комымъ  въ  вид^  печатавшихся  у  насъ  отд'Ьльныхл:!  ста- 
тей, а  необходимо  пм-Ьть  его  д^дикомъ,  вм-бст-Ь  съ  прн- 
ложеннымъ  кч.  нему  алфавитнымъ  указателомъ  по  л-Ь- 
карствамъ  и  болЬзняло?,  дагощпмъ  возможность  легко 
д-Ьлать  необходимый  справки.  Потребность  для  насъ, 
русскихъ  гомеопатоБъ,  въ  книгЬ  Фаррингтона  чувст- 
вуется давно  н,  если  она  до  спхъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  и  потомъ  до- 
роговизна нздашя.  При  печатаной  ея  въ  формат-^Ь  ,,В^Ьст- 
кика"  и  т-Ьмъ  же  уборнстым7>  шрифтом!*,  она  соста- 
витъ  не  мент  00  птатныхп  листотш 

Чтобы  восполнить  однако  существующгй  весьма  су- 
и;ественный  нробЬлъ  въ  русской  гомеопатической  лп- 
тературЬ,  Рвдакщя  „ВЬстника"  решила  выпустить  книгу 
Фарриншчша  огд^Ьяьвымъ  издан1емъ.  Но  ваш  выпус- 
кать ее  В7>  нид^Ь  ежем'Ьсячныхъ  приложен1Й  къ  журна- 
лу, то  для  этого  понадобится  слжшкомъ  продолжи- 
тельный срокъ  (^ойоло  5  л-Ьгь). 

Поэтому  редакц1я  нашла  бол^Ье  удобнымъ  выпус- 
тить эту  книгу  по  отд'Ьльной  подппск'Ь  на  сл-Ьдующихъ 
усяовЫхъ : 
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КЛИНИЧЕСКАЯ  ФАРМАКОЛОПЯ 

проф.  6.  ^аррингтона. 

будетъ  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  лестовъ.  Все 
ивдаше  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪиа  кинпц  по  под- 
пискЪ,  дхя  члековъ  Одесскаго  Ганемаиовскаго  Общества  в 
подписчиковъ  журнала  ВЪети.  Гом.  Нед. — к  рубля  *),  д|и[  дру- 
гихъ   лицъ— б  рубм  съ  доставкой  и  пересылкой. 

Подписныя  деньги  вносятся  или  всгь  разомъ  {4 
р.  для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  Ганем.  О^а 
и  6  руб.  для  другихъ  лицъ)  или  же  можешь  быть 
допущена  такая  разсрочка: 

Для  подписчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
1  руб.:  при  подписке,  поел*  перваго,  втораго  и 
третьяго  выпусковъ. 

Для  остальныхъ  лицъ:  при  подписке  2  руб.  и 
по  1  рублю  поел*  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан1ю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
съ  наложеннымъ  платежемъ.  Для  подписчиковъ  жур- 
нала и  членовъ  О-ва  по  1  р.  20  к.  при  первыхъ  четырехъ 
выпускахъ,  для  остальныхъ  лицъ — первый  выпускъ  2 
р.  20  к.,  сл-Ьдующ^е  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
будутъ  разосланы  безплатно. 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограиичеиномъ  колич.  экзен- 
пляровъ  и,  по  заврытш  подписки,  цЬна  ея  будетъ  увеличена. 


*)  Съ  15  августа  подписная  плата  для  новыхъ  подписчиковъ, 
состоящихъ  членами  О-ва  и  подписчиками  на  журналъ  повышена  до 
4  рублей-,  для  лицъ  же,  сдйлавшихъ  соотв']^тственный  подписной  взносъ 
на  Фармаколог1ю  до  15  августа  ц-Ьна  остается  прежняя,  три  рубля, 
а  равно  и  всЬ  услов1я  по  разсрочк*  подписныхъ  денегъ. 


Гомеопат1я,  какъ  цаука  необходимая  всякому ^  каЕЪ 
оруд1е  Д.ТЯ  борьбы  съ  бохЬзнями^  нуждается  въ  самомъ 
широкомъ  распространен  1И.  Главнымъ  же  оруД1ел!ъ  рас- 
иространешя  311ан1я  въ  настоя П1ее  время  служитъ  книга. 
Для  пшрокаго  распространен1Я  книги  необходимо,  конечно, 
чтобы  она  Ьииш  <^оопуляраа>,  была  изложена  ясно  н 
понятно^  доступно  для  понимшия  возможно  шйрокаго 
круга  читателей.  Мы  переживаемъ  теперь  перюдъ  острой 
борьбы  за  нащоиальность,  н  въ  особенности  борьбы  за 
нацшнальное  слово  и  за  книгу  на  нащональномъ  язык'Ь. 
Борьба  эта,  можно  сказать,  охватила  весь  М1ръ.  И  миопе 
народы  уже  вышли  поб^Ьдителлми  изъ  этой  борьбы, 
добившись  культурныхъ  нравъ  для  своихъ  нац10вальныхъ 
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языковъ.  Борьба  эта  виолн'6  понятна,  такъ  какъ  возможно 
широк1я  знан1я  необходимы  всякому,  а  ихъ  можетъ  дать 
легче  всего  книга  на  попятиомъ  для  читателя,  его  род- 
номъ  языБ^^.  Борьба  за  родной  языкъ  есть  борьба  нащн 
за  право  знан1я,  за  право  культуряаго  и  духовнаго 
развит1я.  Но  всл^^дств1е  обил1я  и  разнообразхя  навдо- 
нальныхъ  языковъ  развит1е  ихъ  порождаетъ  многоязыч1е, 
имеющее  и  свои  отрицательный  стороны  въ  развит1Е 
м1ровой  культуры,  такъ  какъ  написанное  на  какомъ 
либо  навдональномъ  язык*  доступно  пониманш  лишь 
того,  кто  знаетъ  этотъ  языкъ.  Особенно  тяжело  отзывается 
многоязыч1е  на  международныхъ  сношен1яхъ  и  на  наук*. 
Наука,  по  существу  своему,  космополитична,  разраба- 
тывать ее  могутъ  лишь  люди  со  спе1цал1>ными  знашями, 
природными  склонностями  и  ларован1Ями,  разбросанные 
по  вс1Ьмъ  нащямъ,  и  для  скор'Ьйшаго  развитхя  ея  (что 
необходимо  и  важно  для  всего  челов'Ьчества)  нужно, 
чтобы  всякое  научное  пр1обр*тен1е,  всякое  новое  научное 
открьте  получило  возможно  широкое  распространен1е,  а 
этому  конечно  м'Ьшаетъ  многоязыч1е,  потому  что  публи- 
кавди  на  разныхъ  языкахъ  требуютъ  затраты  массы 
излишняго  труда  и  денежныхъ  средствь.  Этому  горю 
можно  помочь  только  изучен! емъ  по  возможности  боль- 
шаго  числа  языковъ.  Но  съ  давнихъ  временъ  люди  раз- 
ныхъ народностей  старались  пользоваться  для  сношенШ 
между  собою  также  каким  ь  либо  языкомъ  бол'Ье  распро- 
страненнымъ,  который  такимъ  образомъ  являлся  языкомъ 
международным  ь.  Такимъ  международнымъ  языкомъ  для 
странъ,  окружающпхъ  Средиземное  море,  былъ  въ  древ- 
ности языкъ  греческ1й,  позжеилатинск1й,въсредн1ев'6ка— 
латипск1й  и  арабсшй,  а  въ  наше  время  такими  языками, 
въ  большей  или  меньшей  м'Ьр'Ь,  являются  языки  фран- 
цузск1й,  а  чгл1йск1й,  н'Ьмецкхй,  и  отчасти  руссктй.  Но  въ 
самое  посл'Ьдпее  время  па  научпомъ  поприщ*  занимаютъ 
все  бол'Ье  и  бол4е  выдающееся  м'Ьсто  и  множество  дру- 
гихъ    нащональныхъ    языковъ   (итальянскШ,  испанстй, 


полъск1Й5  чешск1П,  малорусск1й,  ЯП0НСЛ1Й  Е  друг,)  в 
зна1пе  ихъ  является  все  бол^Ёе  ш  бол'Ье  необходимыми 
для  учеаыхъ^  чтобы  сл'Ьдить  за  иаукой.  Такимъ  обра- 
зомъ  роль  прежнихъ  между  народны  хъ  языковъ  все 
больше  падаетъ.  Такъ,  напр.,  языкъ  <1фанцузск1Й,  иг- 
равшШ  въ  прошломъ  и  позапрошломъ  в'Ькахъ  роль  меж- 
ду народ  наго  языка,  въ  настоящее  время  сохранщъ  ее 
лишь  въ  диплома  гичесг^ихъ  да  пожги  у  И  еще  ком  мер  чс- 
СЕИхъ  сношен1яхъ,  но  какъ  международный  языкъ  науки 
онъ  им'Ьетъ  преямун],ество  разв'Ь  только  передъ  русскимъ 
языкомъ,  да  и  то  лишь  благодаря  натей  цензу р'Ь.  Первое 
м'Ьсто  въ  этомъ  отношси1н  при  надлежать  теперь  п'Ьмец- 
кому  языку,  второе  —  англШскому  и  только  третье  — 
французскому. 

Для  гомеопатичсскихъ  сочипен1й  не  существуетъ 
обще  при  нятаго  между  народ  наго  языка.  Такъ  какъ  Гане- 
мапъ  и  его  первые  посл^Ьдователи  были  нймцы,  то 
первыя  сочинен1я  но  гомеопатхи  были  нанисаны  на 
в^Ьмецкомъ  язык'Ь.  ЗагЬмъ,  когда  гоиеонат1Я  переброси- 
лась въ  А  игл  110  и  особенно  въ  Америку,  гд*  она  полу- 
чила наибольшее  разввт1е  и  сдГаалась  нредметомъ  уни- 
верситетскаго  нренодаван!^,  паибольпшо  количество  жур* 
наловъ  и  книгъ,  и  наноол^Ьс  важны ХЪ1  печатается  на 
англШокомъ  язык^Ь,  а  и*]иецк1й  отошелъ  на  2-й  планъ^ 
хотя  и  теперь  еще  на  н'Ьмсцкомъ  язык'Ь  выходить  много 
канита.1ьныхъ  трудовъ,  перевод имыхъ  и  на  англайскЮ 
языкъ.  3-е  М'Ьсто  занимаетъ  французскШ  языкъ.  Рус- 
СЕ1П  языкъ  занимаетъ  6  или  7-е  м^сто  но  количеству 
сочинец] й  но  гомеопатш,  Друг1е  же  языки  пм'Ьготъ  лишь 
очеиь  ограниченное  количество  книп  но  гомеопат! а  или 
вовсе  ихь  не  им^ютъ,  почему  сторонники  гомеопатиче- 
скаго  Л'Ьчешя,  нринадлежа1Ц1е  къ  вттъ  пащямъ,  могуп! 
пользоваться  книгами  но  гомеопатш  лишь  на  иностран- 
ныхъ  языкахь. 

Въ  данное  время^  чтобы  сл1Ьдить  за  развит1емъ 
гомеопатической    науки,    достаточно    знать   англ1йск1П  н 
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н^^мецшй  языки,  но  гомеопат1я  теперь  д^^аетъ  тапе 
быстрые  усп^Ьхи  въ  Европ*,  что  вероятно  скоро  появится 
не  мало  важвыхъ  сочиненШ  и  на  иныхъ  языкахъ,  и 
такимъ  образомъ  для  гомеопат1и  долженъ  возникнуть 
также  вопросъ  о  международномъ  язык^^,  вопросъ  очень 
важный^  такъ  какъ  международный  языкъ  долженъ 
являться  т^^мъ  источникомъ,  изъ  котораго  могли  бы 
черпать  вс^  для  надобностей  своихъ  нащональныхъ 
языковъ. 

Международное  значенге  какого  либо  нащональнаго 
языка  зависитъ  отъ  культурнаго  разбит1я,  вн'бшняго 
могущества  и  распространенности  народа,  говорящаго  на 
этомъ  язык*.  Съ  культурнымъ  и  политическимъ  упад- 
комъ  этого  народа  теряетъ  свое  значенхе  и  его  языкъ. 
Такъ  было  напр.,  съ  языками:  греческимъ,  арабскимъ^ 
латинсБимъ.  Кром*  того  всяшй  народный  языкъ  представ- 
ляетъ  значительныя  трудности  для  его  изучешя.  Поэтому 
мыслители  разныхъ  временъ  и  народовъ  старались  зам*- 
пить  его  искусственнымъ  языкомъ  (или  письменными 
знаками),  легкимъ  для  изучен1я  и  доступнымъ  понима- 
Н1Ю  каждаго.  Серьезно  занимались  разр*шен1емъ  этой 
задачи  Декартъ  и  Лейбницъ,  но  системы  ихъ,  постро- 
енныя  на  чисто  философскихъ  основахъ,  не  им'Ьли  прак- 
тическаго  значен1я.  Поел*  нихъ  ц'Ьлый  рядъ  ученыхъ 
занимается  разр4шешемъ  той  же  задачи,  но  удовлетво- 
рительно разр'Ьшить  ее  удалось  только  въ  конц*  прогалаго 

СТ0Л*Т1Я. 

Въ  1881  г.  н*мецк1й  пасторъ  Шляйеръ  (ЗсЫехег) 
опубликовалъ  свою  систему  международнаго  языка,  кото- 
рый опъ  назвалъ  всемхрнымъ  языкомъ,  или,  какъ  онъ 
назывался  на  изобр*тенномъ  имъ  язык-Ь — воляпюкъ(уо- 
1арик).  Система  его  состояла  въ  упрощенхи  грамматики 
и  въ  уста1юв.]1еп1и  правилъ  для  словообразовашя.  Благо- 
даря этому  изъ  небольшаго  количества  коренныхъ  словъ 
можно  было  получить  всЬ  остальныя  помощью  особенныхъ 
приставокъ  впереди  и  позади  корня  (префиксовъ  и  суф- 


фиксовъ).  Живые  языки  представ ляютъ  массу  трудностей 
всл1>дств1е  разнообрнз1Я  в  неправильностей  кагь  въ  грам- 
матЕческйхъ  формахъ,  такъ  ж  въ  словообразованш. 
Часто  очень  б1изк1я  поияття  не  им*ютъ  даже  общаго 
корня.  Нанр^,  быкъ,  корова,  телевокъ;  п'Ьтухъ,  курица, 
цыплепокъ;  хотя  рядомъ  существуютъ  в  правил  ьныя, 
опред'Ьленныя  формы^  напр.,  волеъ,  волчица^  вотенокъ; 
лисъ,  лисица,  лисенокъ.  Упрон1ен1е  грамматики  и  соз^ 
даи1е  правилъ  для  словообразован1я  весьма  сильно  упро- 
стило языкъ,  почему  для  изучен1я  воляпюка  Шляйера 
необходимо  было  весьма  незначительное  время,  по  срав- 
ненио  съ  т'Ьмъ,  какое  необходимо  для  изучешя  любого 
/Кивого  языка.  Идея  Шляйера  встр'Ьтила  полное  сочув- 
ств1е  среди  ученаго  мхра;  мнопе  принялись  научать 
втотъ  языкъ;  въ  короткое  время  на  немъ  начало  изда- 
ваться 22  журнала,  ао — скоро  у  пего  явился  бол^Ье 
удачный  койку ррентъ.  Въ  1887  году  русск1й  врачъ  Л. 
Заменгофъ,  подъ  пссндонимомъ  д-ра  Эсперанто^  опубли- 
кова^иъ  свою  систему  < между народнаго  языкам.  Псевдо- 
нимъ  изобр'Ьтателя  скоро  былъ  перенесенъ  иа  пред- 
ложенный имъ  искусственный  языкъ,  который  и  началъ 
называться  языкомъ  ^эсперанто».  Языкъ  < эсперанто > 
оказался  гораздо  удач1г1>е  < воляпюка»  и  явился  д1Ш- 
ствительно  ген1альнымъ  изобр^6тен1емъ*  Отрицательныя 
стороны  языка  Шляйера  по  сравнен! ю  съ  эсперанто 
заключались  въ  томъ,  что  воляпюкъ  былъ  довольно  не- 
благозвучепъ,  грамматика  его,  не  смотря  на  упрощенге, 
йМ'Ьла  некоторый  формы,  несвойствен ныя  н*которыиъ 
живымъ  языкамъ  (и  черезъ  это  не  для  всЬхъ  пародовъ 
Еонятныя).  Ио  особенными  дефектами  отличалось  слово- 
образовап1е5  такъ  какъ  система  получен1я  коренныхъ  словъ 
была  крайне  сложна  и  неопредфлепца*  Весь  языкъ  полу- 
чился непохожи мъ  ни  на  одинъ  нзъ  живыхъ  языковъ,  хотя 
для  образовашя  своего  корнеслова  онъ  и  пользовался  евро- 
пейскими словами*  Кто  напр.,  могъ  бы  узнать  въ  слов* 
1мелоцъ>  (те1ор)  международное  слово  «Америка*. 
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Д-ръ  Замепгофъ,  руководясь  въ  общемъ  гЬми  же 
идеями,  что  и  Шляйеръ,  широко  воспользовался  для  кор- 
неслова 1^ми  словами,  а  для  словообразовашя  и  граммати- 
ческихъ  формь—приставками,  которыя  являются  бол-Ёе  нлк 
мен']^е  интервацшндльными  въ  европейскихъ  языкахъ  и  осо- 
бенно въ  романской  групп*  ихъ.  Всл*дств1е  этого  языкъ  его 
является  для  всякаго  европейца  ч1|МЪ  то  знакомымъ,  и 
поэтому  гораздо  легче  изучается,  нежели  воляпюкъ. 
Кром*  того  опъ  весьма  благозвученъ,  напоминая  игаль- 
янск1й.  Грамматика  проще  воляпюка,  но  построена  логичнее 
и  потому  богаче  формами.  Часа — двухъ  вполн*  достаг 
точно  для  ознакомлен1я  съ  эсперанто  на  столько,  чтобы 
съ  помощью  словаря  начать  читать  на  немъ,  а  въ 
течете  недели  можно  изучить  его  въ  совершенств*.  Не 
смотря  на  ВС*  преимущества  эсперанто  предъ  воляню- 
комъ,  опъ  былъ  встр*ченъ  далеко  не  съ  такимъ  энту- 
зхазмомъ,  какъ  посл'Ьднхй.  Воляпюкисты  встретили  его 
крайне  враждебно,  другхе  сторонники  идеи  искусственпаго 
языка,  увидя  въ  эсперанто,  вероятно,  возможность  без- 
конечнаго  дальн-Ьйшаго  усовершенствован1я  искусствен- 
паго языка,  пока  потеряли  охоту  къ  изучеиш  его. 
Только  клубь  воляпюкистовъ  въ  НюренбергЬ  (въ  Гер- 
манш)  решительно  перешелъ  на  сторону  эсперанто  и  съ 
1890  г.  началъ  издавать  журналъ  на  этомъ  язык* 
€Е8регап1181о*.  Съ  появлешемъ  эсперанто,  воляпюкъ  на- 
чалъ быстро  падать,  и  скоро  совс*мъ  исчезъ,  но  эспе- 
ранто развивался  только  очень  медленно.  Поел*  него 
явилось  еще  немало  проэктовъ  искусственныхъ  языковъ, 
но  проэктовъ  не  закончен ныхъ.  Изъ  нихъ  только  языкъ 
«болакъ>  (Во1ак,— 1а  1ап^ие  Ыеие,  Ьеоп'а  ВоПак'а) 
является  въ  законченномъ  вид*,  по  практическаго  при- 
м*нен1я  и  литературнаго  развиг1я  до  сихъ  перъ  не  по- 
лу чилъ.  На  язык*  эсперанто  вышло  довольно  значитель- 
ное количество  книжекъ,  въ  настоящее  время  издается 
въ  разныхъ  концахъ  м1ра  около  десятка  журнальчиковъ, 
а  съ  прошлаго  года  издается  въ  Париж*  весьма  интересный 


и 


научный  журналъ  <1п1егпас1а  встепса  ^еVдоэ  (Междуиа- 
родное  научное  обозр'Ьн1е),  въ  которомъ  ирпнимаготъ 
у  чаше  МН0Г1Я  выдающаяся  научпыя  силы  не  только 
Фратии^  но  и  другихъ  стран11  Европы. 

Въ  1900  г.  въ  Оари:гЬ  состоялся  съ^здъ  эсиерап- 
тистоБЪ  и  другихъ  стороннйковъ  мсждународпаго  языка^ 
который,  высказавтись  за  важность  и  необходимость 
между  народ  наго  языка  в  за  то^  что  этотъ  лзыкъ  долженъ 
быть  оскусственныл1Ъ,  поста[10иилъ  образовать  особую 
^Делегашю  для  выработки  вспомогательнаго  между  народ- 
наго  я  зыка  >  (Ьа  г1ё1ё^а1юп  ропг  ГайорНоп  Де  1а  кп^не 
1п1егпа11опа1е  анх11Иа1ге)  я  обратиться  ЕЪ  ойществамъ 
н  учрсждегпямъ— учевымъ,  коммерческимъ  и  друг* ^ — всего 
М1ра  съ  просьбой  назначить  въ  эту  сделегащ10>  свовхъ 
делегатоиъ-  Когда  число  делегатовъ  будстъ  достаточно, 
тогда  они  о5су  [ятъ  всЬ  прожты  исЕусствеаныхъ  язы- 
ковъ  (съ  помощью  сиедиалнсювъ)  и  прпиутъ  одинъ  изъ 
нвхъ  за  между  народны  й.  До  сихъ  норъ  присоединилось 
къ  этой  делегащн  бол-Ье  двухсотъ  общёствъ. 

Бъ  вышенряведенномъ  иебольпюмъ  очерк1э  я  хогЬ.1ъ 
познакомить  читателей  В.  Г,  М-  съ  проблемой  между- 
народнаго  языка  и  съ  разр'Ьн1сн1емъ  ся  искусственны мъ 
языком  ь  <эсперанто>.  Въ  настояние  время  развит1я 
нац1оиалы1ыхъ  языковъ  эта  проблема  выстунаетъ  еще 
рЬзче.  И  мп^Ь  кажется,  что  языкъ  эсперанто  могъ  бы 
послужить  тЬмъ  свлзующимъ  звеномъ^  которое  такъ 
необходимо  намъ,  разрозненнымъ,  пока  еще  немногочи- 
слениымъ  поборникамъ  гомеопат1и,  в  въ  особенпости  пе- 
обходимъ  онъ  для  кнагь  и  журпаловъ,  предназчанаемыхъ 
спещально  для  врачей-гомеопатовъ,  потому  что  пздан1е 
такихъ  книпз  и  журпаловъ  па  многихъ  нащональныхъ 
языкахъ  не  находигь  еще  пока  достаточпаго  числа  чи- 
тателей, а  гЬмъ  не  мснЬс  они  крайне  необходимы  для 
каждаго  врача-гомеопата,  для  того,  чтобы  онъ  могъ  сл^Ь- 
дить  за  паучвымъ  развит1емъ  своей  спе1иальности  и 
самъ  могъ  принимать  участ1е  въ  ея  развпт1и. 
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о    уубезкокечио-малых-ь"   дозах-ь    въ 
го111еопат1и  *). 

Вопросъ  о  минимальныхъ  дозахъ  при  л'Ьчен!и  бол-ьз- 
ней  такъ  важенъ,  что  его  надо  изучить  подробно. 

Д-Ьйствительно,  каждое  л-Ькарственное  вещество  надо 
давать  въ  количеств-Ь,  способномъ  вызвать  желаемое  д%й- 
ств1е,  т.  е.  изл'Ьчен1е  организма. 

Каждая  лишняя  капля  л-Ькарства,  данная  больному, 
безъ  сомн'Ьн1я  приносить  ему  вредъ. 

Значить,  надо  давать  при  л'Ьчен1и  самую  меньшую 
дозу,  дабы  изб-Ьжать  побочнаго  вреднаго  вл1ян1я  л-Ькарства 
на  организмъ. 

Это  акс1ома,  противъ  которой  возражать  нельзя. 

Гомеопат1я  т-Ьмъ  и  хороша,  что  она  ищетъ  и  даетъ 
больному  минимальную  дозу  л'1»карства,  способную  вызвать 
желаемый  эффектъ. 

Но всему  „есть  пред-^лъ,  его-же   не  преидеши", 

такъ  и  минимальной  доз"!». 

Д-ръ  Виллерсъ,  однако,  очень  счастливь  и  его  „без- 
конечно  малыя"  (и  даже — не  минимальныя)  дозы  д'Ьлаютъ 
прямо  чудеса. 

Д-ръ  В.  пишетъ: 

28-ми  л-Ьтняя  женщина,  у  которой  два  года  назадъ  на 
голов'Ь,  между  волосами,  появилась  „чешуйчатая  сыпь"  и 
которую  спец1алистъ  л-Ьчилъ  два  м-Ьсяца  наружными  сред- 
ствами, посл-Ь  коихъ  сыпь  исчезла,  стала  страдать  кишеч- 
ной бол-Ьзнью,  он'Ь.м'Ьн1емъ  ногъ  и  проч.  и  обратилась  ко 
мн'Ь.   за  помощью. 

Я  назначилъ  ей  5  порошковъ,  изъ  коихъ  въ  одномъ 
была  растерта  съ  молочнымъ  сахаромъ  одна  капля  ТЬи]'а  30, 
а  въ  прочихъ  четырехъ  заключался  одинъ  только  мо- 
лочный сахаръ  (безъ  л-Ькарства).  Принимать  на  трет1й  день 
по  порошку. 

Черезъ  10  дней,  при  осмотр'Ь.  больной,  д-ръ  В.  обна- 
ружилъ  „несомн'Ьнное"  д'Ьйств1е  Туи  ("это  одной-то  капли 
30  д'Ьл.!),  такъ  какъ  чешуйчатыя  корки,  подобныя  преж- 
нимъ,  появились  на  прежнихъ  и  другихъ  м-Ьстахъ,  гд-Ь  ихъ 
прежде  не  было. 


*)  Статья  эта  написана  по  поводу  статьи  д-ра  Виллерса,  напе- 
чатанной въ  „В-Ьстник-Ь  Гомеопатической  Медицины"  за  1903  г.,  въ 
МЬ  7—9.  стр.  274. 


Назначено  было  окончить  два  порошка  (состоящ1е  уже 
изъ  одного  мопочнаго  сахара!). 

Черезъ  14  дней  послЪ  этого  у  больной  было  заметно 
.маленькое  улучшите,  но  исцЪлен1я  еще  н^тъ"  (это  отъ 
двухъ-то  порошковъ  индифферентнаго  молочнаго  сахара!). 
— Дана  ей  Н^Ы  асШ.  ,  .  ,  200  дтьл.,  одна  крупинка  на 
языкъ,  въ  виду  ея  беременности  на  третьемь  м-Ьсяц-Ь. 

На  38  день  посл4  этой  магической  дачи,  больная  со- 
вершенно поправилась. 

Значить  одна  волшебная  крупинка  200  д-^л,  Ы(1п  ас, 
данная  д-ромъ  В.  на  языкъ  больной,  исцелила  ее  отъ  вс^хъ 
ея  недуговъ  въ  продол жеши  38  дней. 

А  недуги  эти  были  не  малые:  чешуйчатая  сыпь  по 
т'Ьлу,  болезненное  состоян1е  кншекъ,  онйм-Ьнге  ногъ, — что 
утсазываетъ  на  упадокъ  сердечной  д-Ьятельности  и  застой 
крови. 

По-истин-Ь  чудо  галилейское! 

Если -бы  всяк!й  врачъ  былъ  такъ  счастливъ,  какъ 
почтенный  д-ръ  ВЛ 

Я  прямо  постичь  не  могу,  какъ  это  одна  крупинка 
^^00  д%л.  могла  излечить  ц-Ьлый  рядъ  недуговъ? 

Толчекъ  что-ли  она  дала  организму  и  этотъ  посл-йд- 
Н1Й,  такъ  сказать  по  инерцш,  сталъ  выводить  жиаыя  силы 
свои  для  прихода  въ  зШиз  ^цо  ап1е? 

Но  уже  слишкомъ  мала  доза,  чтобы  произвести  по- 
добное д'^йствте! 

Не  можетъ-ли  д-ръ  В.  допустить,  что  38  дней  такой 
значительный  промежутокъ  времени,  что  организмъ  23-ми 
летней  женщины  и  самъ  собою  поправился»  безъ  вл1ян1я 
магической  крупинки?  По  моему  это  предположен1е  весьма 
допустимо. 

Трудно,  почти  невозможно,  доказать  д^йств1е  столь 
малыхъ  дозъ»  какъ  30 — 200  д^л.,  научно,  но  можно  лишь 
клинически,  на6люден1емъ  и  опытомъ. 

Во  всякомъ  случа-Ь  я  лично  никогда  не  видалъ  ника- 
кого результата  не  только  отъ  назначения  ^5  д-^л,,  но  даже 
и  б'-го. 

Правда,  я  никогда  не  прим^нялъ  на  практик%  ни  30, 
ни*  т-Ьмъ  бол-Ье*  200  д-Ьл,,  потому  во-первыхъ,  что  а  рпоп 
уже  не  ожидалъ  отъ  нихъ  никакого  толка,  а  во-вторыхъ,^ 
что  30 — ^200  лЪл.  гд'к  найти,  какъ  приготовить  и  гд-Ь 
хранить? 


■ 
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Мн-Ь  на  это  могуть  возразить,  что  разъ  я  не  испы- 
тывалъ  лично  д'Ьйств1я  этихъ  д'Ьлен!й  на  практик-Ь,  то, 
значить,  не  могу  и  говорить  про  нихъ. 

—  Могу,  отвечу  я.  Во  1)  потому,  что,  давая  д^ен1я 
ХЗ — Х5,  я  всегда  получалъ  желаемый  эффектъ,  отъ  6  д-Ьл.  же 
очень  р%дко,  а  отъ  бол-Ье  высокихъ — никогда  (6 — 15).  А 
разъ  н-Ьтъ  результата  отъ  15  д-Ьл.,  то,  ео  1р8о,  не  будетъ  и 
отъ  30,  а  т-Ьмъ  бол-Ье  200. 

2)  Так1я  высок1я  д-Ьл.  абсолютно  портятся  при  ихъ 
пр1ем'Ь  больными  отъ  разныхъ  вредныхъ  вл1янш, — ^тЬхъ  ве- 
ществъ,  которыя  больной  принимаетъ  въ  пищу  или  вообще 
окруженъ  ими  (кофе,  перецъ,  табакъ,  духи,  мыло  душистое, 
керосинъ  и  проч.). 

Еще  съ  большой  натяжкой  можно  допустить  л^чеше 
бол'Ьзней  безконечно  малыми  дозами,  если  давать  ихъ 
долгое  время  и  часто;  но  при  доз-Ь  1  крупинки  200  д^л. 
на  промежутокъ  времени,  равный  38  днямъ,  получить  полное 
изл'Ьчен1е  отъ  ц-клой  сер1и  бол-Ьзненныхъ  явлен1й — для  меня 
прямо  непостижимо,  ни  научно,   ни  клинически! 

Впрочемъ  говорятъ,  что  на  св-ЬгЬ  н'Ьтъ  ничего  невоз- 
можнаго,  но  много  непонятнаго. 

Однако  статьи,  подобныя  статьямъ  д-ра  В.,  могуть 
по1еп8-Уо1еп8  послужить  темой  для  насм-Ьшекъ  надь  згчен1емъ 
гомеопат1И  со  стороны  гг.  аллопатовъ. 

Мн-ь  кажется,  что  статьи  эти  надо  публиковать  осто- 
рожно И  обязательно  подкр-Ьплять,  какъ  фактами,  такъ  и 
научными  объяснен1ями,  безъ  коихъ  эти  посл'Ьдн1я — кажутся 
или  чудомъ  или  .  .  .  сказкой. 

Врачъ  Мих.  Ржаницынъ, 

ТИФЛИСЪ. 

1904,  Сентября  25. 


11римгьчанге  Редакцт.    Вопросъ    о    доз-Ь    есть     одинъ 

изъ  самыхъ скользкихъ  вопросовъ  гомеопат1и.    Признавая 

принципъ  подоб1я,  большинство  врачей-гомеопатовъ  расхо- 
дится въ  своихъ  взглядахъ  на  дозы  гомеопатическихъ  л^- 
карствъ.  Одни,  такъ  назыв.  микродозисты,  сл-Ьдуя  практике 
посл-Ьднихъ  л-Ьтъ  жизни  Ганемана,  когда  онъ  занимался 
изучен1емъ  главнымъ  образомъ  лишь  высокихъ  долежи 
л-Ькарствъ,  особенно  30-го,  даже  превзошли  нашего  учи- 
теля, назначая  л-Ькарства  въ  100,  200  и  даже  1000  и  2000-хъ 
д'Ьлен!яхъ.  Но  если  уже  30-е    д'Ьлен1е   представляетъ   такое 


размельчен1е  матерш,  что  является  сомн-Ьн!©  не  только  въ 
способности  ея  д'Ьйствовать  на  организмъ,  но  даже  и  въ 
присутствии  ея  въ  даваемомъ  л^карств^Ь,  то  д%пен1я  еще 
боп%е  высокая,  по  крайней  м^|р^р  на  основании  современ- 
нухъ  научныхъ  данныхъ,  не  даютъ  намъ  никакого  права 
предполагать  присутств1Я  въ  нихъ  прописываемыхъ  веществъ. 
Поэтому  другая  часть  врачей,  макродозисшы,  отрицаетъ 
столь  разжижекныя  л'^карства,  и  назначаетъ  ихъ,  хотя  и 
въ  относительно  незначительны хъ,  по  сравнен! ю  съ  алло- 
патическими, дозахъ,  но  все  же  такихъ^  въ  которыхъ  налич- 
ность прописываемаго  л%карственнаго  вещества  и  способ- 
ность его  производить  известный  физ10логическш  эффектъ 
несонн%нньь  Любимыя  ихъ  дозы  до  ХЗ  д4л.,  р^дко  они 
поднимаются  до  3  сот.  д-Ьленш,  а  еще  р-Ьже  до  6-го;  выше 
же  этого  д-^пен1Я  л-Ькарствь  не  назначаютъ,  Д-ръ  Виллерсъ 
принадлежитъ  къ  первой  категор1И  врачей,  д-ръ  Ржаницунъ- — 
ко  второй.  Желая  быть  совершенно  беэпристрастной,  Ре- 
дакц1Я  предоставляетъ  страницы  журнала  для  врачей  обоихъ 
категор1й.  Не  смотря  на  то,  что  современная  наука  не- 
сомн-Ьино  на  сторон^Ь  поклонниковъ  низкихъ  д^лен1йт  на- 
блюдешя  микродозистовъ  также  заслуживаютъ  изв%стнаго 
вниман1Я.  Среди  нихъ  не  только  находится  самъ  основатель 
гомеопат1н,  д-ръ  Ганеманъ,  одинъ  изъ  самыхъ  тонкихъ  и 
достов%рныхъ  наблюдателей,  но  и  много  выдающихся  со- 
временныхъ  врачей-гомеопатовъ.  Микродозизмъ  сильно  раэ- 
витъ  среди  американскихъ  профессоровъ-гомеопатовъ,  т.  е, 
среди  людей,  какъ  вполн-Ь  знакомыхъ  съ  посл-Ьднимъ  сло- 
вомъ  науки,  такъ  и  съ  достаточнымъ  клиническимъ  опы- 
томъ.  Какъ  ни  нев-Ьроятно  д-Ьйств^е  столь  высокихъ  д'йлен^й» 
но  очевидно  опытъ  и  наблюден1е  у  постели  больного  учатъ 
ихъ  иному. 

Я  лично  принадлежу  къ  группе  врачей,  прим-Ьняющихъ 
ВСЯК1Я  дЪлен1я,  н  низк1я  и  высок1я,  смотря  по  личному 
опыту,  лекарству  и  болЪзни.  На  оснобан1И  этого  личнаго 
опыта,  дЪйств1е  лйкарствъ  не  только  въ  6-мъ,  но  и  въ  12 
сот.  д-Ьлен1Яхъ  для  меня  несомненно.  Что  касается  бол^е 
высокихъ  д%лен1й,  то  мой  личный  опытъ  говоритъ  за  вероят- 
ность и  ихъ  д'Ьйств1Я,  по  крайней  мЪре,  въ  н^которухъ 
исключительныхъ  случаяхъ.  Выше  30  д-Ьл,  я  никогда  не 
назначалъ.  Хотя  обыкновенно  я  все  таки  стараюсь  дер- 
жаться возможно  низкихъ  дЪлен1Й,  д-Ьйствге  которыхъ  не- 
сомн-Ьнно* 


• 
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Д-ръ  Ржаницынъ  полагаетъ,  что  исц-ЬленЕе  въ  опи- 
санномъ  д-ромъ  Виллерсомъ  слзгча'Ь  можно  объяснить  само- 
исц'Ьлен1емъ.  Вещь  вполн-Ь  возможная.  Но  р51домъ  съ  этимъ 
д-ръ  В.  приводить  еще  2  случая,  излеченныхъ  тоже  высо- 
кими дозами.  И  онъ  вправ-Ь  спросить:  „почему  же  это  само- 
исц'Ьлен1е  не  наступило  раньше,  во  время  лечен!я  больной 
аллопатомъ?"  сопоставляя  же,  какъ  свои  наблюден1я,  такъ 
и  наблюден1я  другихъ,  онъ  вправ-Ь  сказать:  „Какъ  это  ни 
нев-Ьроятно,  съ  точки  зр'Ьн1я  науки,  а  все  же  опытъ  за- 
ставляетъ  меня  в-Ьрить  въ  д-Ьйствительность  этихъ  безко- 
нечно  малыхъ  дозъ".  Поживемъ — увидимъ!  Быть  можегь 
наука,  въ  своемъ  безконечномъ  развитш,  и  скоро  объяснить 
намъ  то,  что  теперь  для  насъ  необъяснимо  и  кажется  нев'Ь- 
роятнымъ.  Факты  надо  наблюдать  и  изучать,  а  не  отвергать 
ихъ  а  ргюп.  Теоретически  д-ръ  Ржаницынъ  совершенно 
правъ,  но  практика  д-ра  Виллерса  можетъ  учить  его  другому. 

Д-ръ  И.  Луценко- 


Свойства  исивого  организма  и  л-Ьчебиыя 

средства. 

(П  Р  о  Д  о  л  ж  Е  Н  I  е). 

II.  Всл'1»дств1е  изложеннаго  въ  предъидущемъ  §,  всЬ 
л-Ьчебныя  средства  можно  разд'Ь.лить  на  три  категор1и: 

1.  Средства  обладающ1я  свойствомъ  ослаблять  развит1е 
раздражающихъ  процессовъ  бол-Ьзни  или  устранять  болез- 
ненные симптомы  ея. 

2.  Средства  о6ладающ1я  свойствомъ  подавлять,  нейтра- 
лизировать  или  замедлять  течен1е  бол-Ьзненныхъ  симптомовъ 
л-Ьчимой  бол-Ьзни,  и  наконецъ. 

3.  Средства  обладающ1Я  свойствомъ  усиливать  и  уско- 
рять развит1е  ц'Ьлебныхъ  симптомовъ  болезни. 

Разсмотримъ  по  порядку  прим'Ьнен1е  при  л-Ьчеши  бо- 
л-Ьзней  л'Ьчебныхъ  средствъ  всЬхъ  этихъ  категор1й. 

Непосредственное  ослаблен1е  или  устранен1е  раздража- 
ющихъ симптомовъ  бол-Ьзни  возможно  только,  во-первыхъ, 
при    изв-Ьстности    самыхъ    источниковъ   бол-Ьзненныхъ    раз- 


дражен1й  больного  организма,  т.  е.  ближайшихъ  причинъ 
личиной  '  болезни  или  поводовъ  къ  эа6ол'^ван1Ю^  которые 
часто  бываютъ  совершенно  неизв'^стны,  а  во-вторыхъ,  при 
возможности  самого  устранен1я  втихъ  истонниковъ,  т.  е.  въ 
6ол%знйхъ,  происшедщихъ,  главнымъ  образомъ.  отъ  наруше- 
шя  естественныхъ  законовъ  нормальности  и  периодичности  "*"), 

Къ  лечебнымъ  средствамъ  этой  категории  относятся  вей 
гипеничесшя  н  д1этическ1я  м%ры,  асЬ  антисептическ1я,  анти- 
параэитныя  и  хнрургическ1я  средства  и  пособ1я,  и  всЬ  такъ 
называемые  природные  или  физ1атрическ1е  способы  л'Ьчен1я 
бол^Ьзней,  т.  е.  л'кчем1Я  солнечнымъ  св^томъ  и  теплотой» 
воздухомъ»  водой,  купаньями,  ваннами,  грязями,  гимнасти* 
кой,  массажемъ,  электричество мъ,  гипнотизмомъ  и  проч. 

Действительно,  не  говоря  уже  о  гипеническихъ,  Д1эти- 
ческихъ,  хирурги  чес  кихъ  и  т.  п.  м-Ьрахъ  и  средствахъ,  вс% 
вти  такъ  называемые  природные  способы  л'Ьчен1я  бол'Ьзней 
им-Ьють  своею  конечною  целью  усилеше  всего  хода  развитзя 
естественной  реакши  больного  организма,  есл'Ьдств1е  непо- 
средственнаго  ослаблен1Я  или  устранения  бол^знетворныхъ 
ВЛ1ЯН1Й  и  раздражающихъ  процессоаъ,  им*1.ющихъ  м%сто  во 
всемъ  организме  или  же  въ  н-Ьноторыхъ  органахъ  и  тка- 
няхъ  его,  и  посл%дую1даго  усилен1Я  возстановляющихъ 
процессовъ  въ  нихъ. 


I 


*)  Д-ръ  Эллисъ  обратилъ  вн1лиа.н1е  на  то,  что  жены  и  д^^тн  а«е 
рпкавс1шкъ  посчменцеиъ  осгпются  здоропыш!  и  силшымц  до  тЬхь 
поръ,  пока  ацгвп  ^  въ  иростыхъ  хнжинахъ,  гдЬ  всего  одна  нлгг  де^ 
комнаты^  во  м^ъ  толкно  (ят  ностхюятт-  до!«ъ  съ  различными  шпщтмн 
я  тнттеами^  акевщины  и  дЬти  стновлтси  бл-Ёднымн,  безкровными. 
нервными,  бо11анониымн;  д-Ьвушш  яачнааютъ  умирать  отъ  чахоткп,  а 
шенщпаы  ила  отъ  того  же  самаго,  длд  отъ  какшхь  нпйудь  ^кеаскпхъ 
бод-ЬаноИ,  между  тЬмъ  ка^^ъ  взрослые  мужчнпы,  проводнице  большую 
часть  времени  ан1'^  дома,  остаются  совершенно  адаровуми.  Въ  глубо- 
1шзсъ,  улнихъ  долннахъ  между  Альпами,  куда  нроникаеп.  лгало  солвеч- 
наго  свйта^  госиодствуеп.  н  часто  мередаетсв  насл-Ьдствсымо  кретпннзмъ, 
родъ  нд10тства.  бол'Ье  или  менЛе  нолнаш^  сопровождаемаго  ра^1ВНТ1емъ 
огромнаго  зоба,  Рахитлямъ  или  разшчныя  уродливостн,  нс1фнвлен1е 
а  утолщена  костеЭ,  очонъ  обыкновепаы  между  дЬтьлш,  работающим41 
въ  руднн1бахъ,  погребакь,  на  темвыхъ  фабрнкахъ.  При  н^которыхъ 
эдндомическихъ  болйзнлхъ,  обитатели  солнечной  стороны  улицы  го- 
ра:до  мснйе  имъ  подвергаются,  ч11мъ  жителв  т1^аеиоЙ.  Веэд15,  гд!*.  по- 
бывйла  холера,  большинство  смертей  приходил  ось  на  узкш  улицы  и 
на  теневую  сторону^,  «Джзксопъ,  въ  опнсан1и  Наполеоновскйхъ  войаъ 
въ  11сцаи1И,  утверждаоть,  что  гораздо  больше  больныхъ  вогибло  ва1*д- 
ств1е  скучевности  игь  въ  лаааретллъ^  ч^мъ  между  оставленными  па 
улпц^  пъ  суровое  время  года,  что  ясно  показы ваеть  все  значен  1е 
Ч  ПС  таг  о  воздуха!.  (Д-^уъ  Ру^Фжь.  Ст/тнпкъ  Гомеопата.  1в  -17. 
4ШЗ.  СЛ.В.) 
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Непосредственное  подавлен1е,  погашен1е,  нейтрализац1я, 
заглушен1е  или  замедлен1е  течен1я  бол^зненныхъ  симптомовъ 
бол'Ьзни,  съ  пользою  для  больного  организма,  возможно 
только  въ  частныхъ  и  исключительныхъ  случаяхъ  болезней, 
а  именно,  только  тогда,  когда  раздраженге,  производимое  лш^ 
чебнымъ  средстеомъ^  значительно  уступаетъ  въ  своей  еылл  ы 
продоАОюительпости  раздражемю  оть  бомьзнетвориаго  на- 
чала или  раздрао/сителя^  послужившаю  истачникомг  лгьчилмй 
болгьзнщ  потому  что,  подавл51я,  погашая  или  замедляя  течен1е 
бол^зненныхъ  симптомовъ  естественныхъ  бол'Ьзней,  мы  въ 
то  же  время  подавляемъ,  погашаемъ  и  замедляемъ  течение 
и  Ц'Ьлебныхъ  симптомовъ  ея,  и  часто  даже  даемъ  всему  ходу 
реакц1и  больного  организма  совершенно  другое  нааравлен1е, 
что  всегда  сопряжено  съ  ббльшимъ  или  меньшииъ  вредомъ 
для  организма  (§  III). 

Къ  л-^чебнымъ  средствамъ  этой  категор1И  относятся: 
слабительныя  и  рвотныя  при  чрезм^рномъ  переполмети 
желудка  или  недавнемъ  отравлен!и,  анестезирующ!я  или  бо^ 
леутоляющ1я  средства  при  хирургическихъ  операх1[$яхъ,  труд* 
ныхъ  родахъ,  прохожден1и  желчныхъ  камней  и  вообще  при 
сильныхъ  и  невыносимыхъ  боляхъ  (х/^ороформъ,  препараты 
морф1я,  фенацетинъ  и  т.  п.). 

Очевидно  эти  средства,  по  самому  существу  своему, 
прим-Ьнимы  только  въ  бол'Ьзняхъ  съ  симптомами,  имею- 
щими противоположный  себ-Ь  состоян1я  больного  организма, 
что,  какъ  изв-Ьстно,  не  всегда  им^етъ  м-Ьсто  въ  д-Ьйстви- 
тельности  (чрезм-Ьрное  возбужден1е  и  успокоен1е,  сильная 
слабость  и  возбужден1е,  запоръ  и  поносъ,  безсонница  и 
сонливость  и  т.  п.).  и  кром-Ь  того,  они,  по  необходимости, 
направляются  только  противъ  одного  изъ  симптомовъ 
л-Ьчимой  бол-Ьзни,  хотя  бы  и  главнаго. 

Эти  средства  называются  противоположно -дтьйству пу- 
щими или  антипатическими  по  принципу:  „ссЫгагга  соп(гагп8 
сигепЫг " , — „  прошитположное  лтьчи  противополоо/снымъ* , 
возв-^щенному  впервые  еще  Гиппократомъ. 

Отсюда  вытекаетъ  законъ  л'Ьчен1я  болезней,  называемый 
закономъ  противоположности:  болгьзнь  излп>чива>ется  такнмъ 
сребствомъ^  которое  вызываетъ  въ  данномъ  организмть  симп^ 
томы  противоположные  или  обратные  симптомамь  лр»чи- 
мой  болгьзни. 

Изъ  предъидущаго  видно,  что  этотъ  законъ  л'Ьчен1Я 
бол-Ьзней  им-Ьегь  довольно  ограниченную  сферу  своего  при- 
м'Ьнен!я  на  практик'^.  Въ  самомъ  д'Ьл'Ь,  прим-Ьненге  антипа- 


тическихъ  средствъ  во  всЬхъ  бол^зняхъ»  въ  которыхъ  раз- 
драж^^ше  оть  лтчебнага  средства  превосходить  раздражаете 
ортшима  отъ  естнествеиной  болтзгт^  т,  €ш  во  ветхъ  глубоко 
е Кореи ттихся  и  распроотраиепныхь  болтэпяхъ,  хотя  и  не 
выражающихся  въ  данное  время  въ  острыхъ  и  мучитель- 
ныхъ  припадкахъ,  можетъ  принести  только  большой  вредъ 
бальному  организму.  Действительно,  подавляя,  заглушая 
или  замедляя  течение  симптомовъ  естественной  болезни,  мы 
не  только  подавляемъ  и  загпушаемъ  течен1е  и  возстанов- 
ляющнхъ  процессовъ  этой  болезни»  но  ослабляя  сльдствгн 
болтзнн,  нлй  ея  симптомы,  мы  не  ослабляемъ  въ  то  же 
время  ближайшихъ  и  непосредстве нныхъ  исшочнико^1Ъ  ея^ 
т.  е.  раэдражающихъ  молекулярныхъ  процессовъ,  вызван- 
ныхъ  бол-кэнетворнымь  началомъ,  которые  и  продолжаютъ 
свое  болезнетворное  д"Ьйств1е,  или  изменяя  только  свое 
направлен1е  (появляются  новые  бол^е  тяжк1е  симптомы  бо- 
лезни), или  же»  по  истечен1И  нЪкотораго  времени,  принимая 
свое  прежнее  направлен1е:  симптомы  болезни  возвращаются 
съ  прежнею  и  даже  большею  силою^  такъ  какъ  къ  при- 
падкамъ  естественной  болезни  присоединяются  обрати ыя 
или  вторичныя  действ1Я  отъ  лекарства  (§  V,  л.Зи  §  VI),  ко- 
торыя  совпадаютъ  съ  действ1емъ  самой  болезни  *)* 

Кроме  того,  такъ  какъ  для  подавлен1я,  заглушения  или 
замедлен1я  течешя  симптомовъ  естественной  болезни,    какъ 


*)  сНшсогда  важные  припадки  ородолжительной  бол-Ьзив  не 
излечивались  противоположными  средгтиаии,  но  посл^  минутнаго  об- 
легчошн  всс^гда  и  всг^орЬ  сл'Ьдовало  прота^ополоаюное  тетоянге^  т.  е. 
воавращон1е  и  даже  очевиднт  ожаг точены  бо.итни*  Такь  давми 
кофе  отъ  а^ронпческой  тячки,  потому  что  кофе  воабуждаетъ  бодрство- 
тше  въ  свормъ  первоначальномъ  ё^^штвт;  но  кшсъ  скоро  д'ЬЙствш 
это  ПК0НЧ1ГГСИ,  спячка  уси^шваешся.  Гакпмъ  Ж  О  образомъ  иротнвояо- 
дагали  ои]уш/;кр(>«ч1*'«е^^||^.»^  потг^^  потому  что  онъ,  бо  своему  перт- 
нанйльноли/  &ттшвш.  (фоизиоддать  ^апоръ^  во  тЬм"ь  сильнЬо  впзвра- 
шълт  оеташштгшкся  на  ма^те  нтмя  }шносъ*  Обыкновенный  ирачъ 
не  анаеп!  никакого  другого  л-Ькарптва  огъ  I1о^цоI'о  хр1Шйчсскаго 
ка1пля,  кромй  оиш^  который  въ  своомъ  ворвоначальномь  д1»Йствш 
пр^%рп/цаешъ  вгнное  рсШрижете  дыхательнаго  горла;  но  если  кашель 
ж  будетъ  унять  ма  пер^щт  иочи,  то  въ  сл1>ду101Л1И  ночи  онъ  сдйдается 
^ишгье,  а  при  дальнМшемь  употреулен1и  итого  о  Олег  чит  ел  ьнаго  сред- 
ствсц  въ  иостшснно  (^ееличишеми^^^ъ  пр^емаяъ^  къ  кашлю  ирисоеди- 
НЯК)ТС>1  янхорадка  и  ночные  поты.  Хронич4^ек'1/ю  нак.'шнноемь  Ж€.щд- 
жа  къ  запорам  ъ  стара,  шгь  устранить  сАабшпельнымы  лткаретвалн 
и  голямч^  который  въ  сйЛ1»11Ыхъ  ар1вмахъ  возбуждаютъ  частый  нз- 
ввржен1й  взъ  кишекъ;  но  иосл'Ьдущимъ  д-ЬйстЕгемг  ^тихъ  14карствъ' 
всегда  бываетъ  цеилеше  .тнщт>^  и  т.  п.  {Оргатнъ,    117-113-  Ш$1) 


; 


328  СВОЙСТВА  живого  орган,  и  л-ьчевн.  средства.  №  11. 

процессовъ  часто  обладающихъ  весьма  большою  энерпею, 
необходимо  прим'Ьнен1е  и  средствъ  весьма  энергичныхъ, — ^то 
раздражен1я,  производимыя  антипатическими  средствами  въ 
больномъ  организм'^,  обыкновенно  бываютъ  настолько  силь- 
ны, сложны  и  разнообразны,  что  не  только  значительно 
превосходятъ  раздражен1е  отъ  естественной  бол-Ьзни,  но  къ 
этой  посл'Ьдней  присоединяютъ  новыя,  искуственныя  или 
л'Ькарственныя  раздражен1я  (побочные  симптомы),  которые 
еще  бол-Ье  усложняютъ  общую  картину  бол-Ьзни,  и  еще 
бол-Ье  истощаютъ  больной  организмъ  въ  его  борьб-Ь  не 
только  съ  естественною  бол'Ьзнью,  но  еще  и  съ  л'ккарствен- 
ною  бол-Ьзнью,  вызванною  прим'Ьнен1емъ  даннаго  антипати- 
ческаго  средства  (морфинизмъ,  хинная  болезнь,  1одизмъ. 
атон1я  или  полное  разслаблен1е  кишечника  отъ  слабитель- 
ныхъ  и  т.  п.). 

Такимъ  образомъ,  прим'1»нен1е  антипатическихъ  средствъ 
съ  пользою  для  больного  организма,  помимо  вышеуказан- 
ныхъ  случаевъ,  возможно  только  въ  скоропреходящихъ  и 
легкихъ  забол'Ьван1яхъ,  выражающихся  въ  острыхъ  и  часто 
невыносимыхъ  раздражен1яхъ  или  припадкахъ  лечимой 
бол-Ьзни,  им-Ьющихъ  противоположныя  себ-Ь  состояшя 
больного  организма  (напр.  слабительныя  при  недавнемъ 
запор-Ь  всл'Ьдств1е  какого  либо  нарушен1я  въ  Д1ет'Ь,  сопро- 
вождающагося  сильными  и  невыносимыми  болями  въ  ки- 
шечник-Ь  отъ  скоплен1я  въ  немъ  газовъ,  фенацетинъ  или 
кофеинъ  при  невыносимыхъ  головныхъ  или  зубныхъ  боляхъ 
и  т.  п.  *).  Поэтому,  антипатическ1я  средства  должно  отнести 
къ  разряду  паллгативныхъ  л-Ькарствъ,  которыя  непригодны 
и  часто  даже  весьма  вредны  при  л'Ьчен1и  ими  глубоко  вко- 
ренившихся и  распространенныхъ  бол-Ьзней. 


*)  «Совершенно  ошибочно  предположеше,  что  мы,  ученики  Га- 
немана,  отказываемся  отъ  какого  либо  средства,  об^щающаго  пользу 
нашимъ  пащентамъ,  каковъ  бы  ни  былъ  его  шоЛт  орегапсИ  (способъ 
д'Ьйсгв1я).  Мы  можемъ  также  свободно,  какъ  и  друг1о,  употреблять 
ант1111атнческ1е  палл1ативы,  только  мы  пхъ  признаемъ  за  то,  что  они 
есть  въ  д-Ьйствительности,  не  позволяемъ  вводить  себя  ими  въ  заблуж- 
ден1е  и  не  пренеброгаемъ  отыскиван^емъ  лучшаго  путп^,  говорить  д-ръ 
Р.  Юзъ  ио  иоводу  назначен1я  АтИит  пИгозиш  при  грудной  жаб:к,  для 
прекращеп1я  пароксизма  (Руководство  къ  Фармакодинамикгь  223. 
1885).  «Антипат1я  можетъ  оказаться  пригодною  въ  крайнихъ  неотлож- 
ныхъ  случаяхъ  п  временныхъ  скоропреходящихъ  страдан1яхъ  Всяк1Й 
здравомыслящ! й  гомеопа1ъ  сознаетъ  ограниченность  сферы  д'ЬПств1я 
антипатическихъ  палл1ативныхъ  средствъ,  считая  ихъ  пригодными 
только  въ  скоропреходящихъ  разстройствахъ,    но   въ   этихъ  случаяхъ 


Наконецъ,  такъ  какъ  всЪ  бол'кзни,  отъ  какихъ  бы 
тричинъ  ок%  ни  происходили,  шъ  какихъ  бы  бол'йзнен- 
ныхъ  симптомахъ  оп%  ни  выражались  и  какъ  бы  ни  были 
тяжки,  многочисленны  и  разнообразны  эти  симптомы,  всегда 
сопровождаются  въ  своихъ  посл'Ьдующихъ  явлен1яхъ  ц-клеб- 
ными  симптомами  болезни,  то  во  всЬхъ  бол-Ьзняхъ,  при 
вс^хъ  степеняхъ  ихъ  развит1я»  могутъ  получить  свое  при- 
н%нен1е  л-Ьчебныя  средства,  усиливающая  течение  ц^лебныхъ 
симптомовъ  л'Ьчимой  бол-Ьзни. 

Какъ  увидимъ  дал'Ье*  для  каждаго  6ол%зненнаго  состо- 
янш  организма  найти  так1я  средства  всегда  возможно,  а 
потому  эти  средства  и  будутъ  л-^чебными  средствами  по 
преимуществу»  какъ  прим-Ьнимыя  во  ас%хъ  родахъ,  типахъ 
или  формахъ  бол^^зней,  которымъ  только  можетъ  подвер- 
гнуться живой  организмъ*  Следовательно,  эти  средства 
могутъ  быть  названы  специфическими  для  вс^хъ  болЪзней^ 
отъ  какихъ  бы  причинъ  эти  посл^^дн!я  ни  происходили  и 
въ  какихъ  бы  степеняхъ  своего  развитая  он*^  ни  находи- 
лись,  пока  больной  организмъ  и  его  органы,  ткани  и  си- 
стемы сохраняютъ  въ  себ'Ь  свою  способность  къ  фнз1ологи- 
ческой  реакции  на  вн'Ьшн1я  вл1ян1я  и  впечатления,  или  пока 
они  не  утратили  окончательно  всего  своего  запаса  физюло- 
гической  энерпи,  т*  е,  пока  они  живы. 

Вникая  въ  д'Ьйств1Я  вс%хъ  только  что  разсмотренныхъ 
нами  лЪчебныхъ  средствъ  на  больной  организмъ,  не  трудно 
видеть,  что  другихъ  л-Ьчебныхъ  средствъ,  достойныхъ  этого 
имени^  кроме  указанныхъ  нами  выше,  не  существуетъ. 
действительно,  всякое  лечебное  средство  должно  действо- 
вать или  на  раздражающее,  чисто  болезненные  процессы  лечи- 
мой болезни,  такъ  или  иначе  ослабляя  или  устраняя  ихъ, 
или  же  на  целебные  процессы  ея,  усиливая  и  развивая  ихъ. 
Всякое  же  другое  средство  будетъ  непременно  только  уси- 
ливать раздражения  больного  организма,  ослабляя  его  есте- 
венную  силу  физюлогической   упругости,  такъ    какъ  боль- 


онъ  впо.ш^  пользуется  ими.  Патенту ,  страждущему  грудною  жабою, 
овъ  даст1>  для  облегчен]  в  его  мучательныхъ  болей,  азотн о- кислый  акялъ; 
онъ  не  отиазыва**тся  отъ  употреблешя  х-Юроформа  при  прохожденш 
камня  ила  влода]»,  ^/Ъм^лш«&,  кпкъ  врачъ—фи^тгофв,  Д-ръ  ЮзъЛ882)^ 
«Хотя  я  уасе  давно  гомоонатъ,  но  держуст.  того  щн^шя,  что  легкое 
рвотное  д'Ьйс1^уегь  хорошо,  когда  желудокъ  обременонъ  н  но  вг  со- 
стояв! и  облегчиться  натуральною  рвотою*.  ('Ю  прчч^^^г.  *шч.ем^^  я 
гймтпатъ.  К^  Верне*птъ)^ 
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ному  организму  придется  тогда  одновременно  бороться  и 
противъ  естественной  бол-^зни  и  противъ  д-Ьйствхя  атого 
совершенно  чуждаго  ему  средства,  которое  будетъ  играть 
роль  совершенно  новаго  бол-Ьзнетворнаго  начала  или  источ- 
ника новой  бол'Ьзни,  и  къ  естественной  бол'кзни  организма 
присоединится  только  новая,  искусственная  или  л'Ькарствеи* 
иая  бол'Ьзнь,  вызванная  прим'кнен1емъ  этого  средства  (чуж- 
дыя  или  аллеопатическ1я  средства). 

III.  Им-Ья  въ  виду  изложенное  въ  предъидущемъ  §-'Ь, 
очевидно,  что,  помимо  пр1искан1я  и  прим-Ьненхн  въ  соотв-Ьт- 
ствующихъ  бол-Ьзняхъ  гипеническихъ,  Д1этическихъ,  анти- 
септическихъ,  антипаразитныхъ  и  хирургическихъ  средствъ, 
природныхъ  способовъ  л'^чен1Я,  а  также  антипатическихъ 
средствъ,  которыя  въ  изв-Ьстныхъ,  строго  опред'Ьленныхъ 
случаяхъ  бол'1»зней,  незам-Ьнимы  никакими  другими  лечеб- 
ными средствами,  наука  и  искусство  лечен1я  бол-Ьзней  дол- 
жны заключаться  въ  пр1искан1и  и  прим-Ьненхи  специфиче- 
скихъ  л-Ьчебныхъ  средствъ,  т.  е.  пригодныхъ  во  вс^хъ  бо- 
л^зняхъ,  во  вс%хъ  степеняхъ  и  фг1зисахъ  ихъ  развит1я,  для 
каждаго  даннаго  случая  бол-Ьзни  особыхъ. 

Всякое  специфическое  л-Ьчебное  средство,  по  самому 
своему  определен1ю,  должно  д-Ьйствовать  на  возстановляюице 
процессы  реакши  больного  организма,  или  на  ц^ебные 
симптомы  л'Ьчимой  бол'Ьзни,  усиливая  или  ускоряя  развит1е 
ихъ;  не  им'Ья  же  возможности  непосредственно  развивать 
или  усиливать  течеше  зтихъ  симптомовъ,  намъ  остается  един- 
ственный путь:  найти  такое  средство^  которое  воздтьйствовало 
бы  ни  блиокаушге  источники  возстановляющихд  процессовв  вз 
данной  болюзни,  т,  е.  на  вызвавиие  ихъ  раздрасисаюгцге  процессы 
или  на  болтьзнеиные  симптомы  лтьчимой  болгьзни.  Усили- 
вая и  развивая  посл'Ьлн1е,  мы  т'Ьмъ  самымъ  будемъ  усили- 
вать и  первые,  какъ  непосредственныя  ихъ  сл'Ьдств1я.  и 
притомъ,  при  достаточно  слабомз  и  тонкомз  раздраокенщ 
въ  гораздо  большей  степени  будемъ  усиливать  возстановляю- 
щге  процессы^  ЧП)МЪ  раздраоюаюгцге  (§  VI,  п.  6). 

Другими  словами,  для  пр1искан1я  специфическаго  л-Ь- 
чебнаго  средства  для  каждаго  даннаго  случая  бол-Ьзни,  не- 
обходимо найти  такое  средство,  которое  обладало  бы  свой- 
ствомъ  развивать  век,  какъ  бол-Ьзненные,  такъ  и  ц-^лебные 
симптомы  данной  бол-Ьзни,  т.  е.  усиливать  и  ускорять  весь 
ходъ  реакши  больного  организма,  выражающейся  въ  сово- 
купности всЬхъ  субъективныхъ  и  объективныхъ  симптомовъ 
л-Ьчимой  бол'Ьзни.    Но,   чтобы    какое    либо    средство  '  могло 


обладать  такимъ  свойствомъ*  оно  само  должно  возбуждать 
въ  данномъ  организме  симптомы,  подобные  симптомамъ 
Л'Ьчимой  бол'кзни,  потому  что  только  сходные  по  своимъ 
направлентямъ  и  качеству  процессы  суммируются  между 
собой  въ  общ1е  равнодействующее,  превосходящее  своею 
силою  составляющте  ихъ  процессы  (§  VI,  п.  5). 

Следовательно р  всякое  специфическое  Ьла  данной  бо- 
лтти  ли'гебное  средство  должен  о  обладать  ееойствомд  воз- 
бузкдать  ев  данномг^  организми  совокупность  пснусстевнныхд 
симпшомовп,  подобнихп  симптомим!^  естественной  болтзни^ 
подлежащей  лтьчент. 

Иными  словами,  специфическое  для  даннаго  болезнен- 
наго  состоян1я  организма  лечебное  средство  должно  обладать 
свойствомъ  вызывать  въ  данномъ  организме  возможно  точ- 
ную коп1ю  картины  всйхъ  симптомоаъ  л'^чимой  болезни, 
или.  такъ  сказать,  наилучшимъ  образомъ  покрывать  своими 
искусственно  вызванными  симптомами  симптомы  естествен- 
ной бол'Ьзни.  Тогда,  искусственно  вызванные  л^чебнымъ 
средствомъ  и  естественные  симптомы  л'Ьчимой  болезни, 
слагаясь  между  собой  въ  общ!е  равнодействующее  процессы, 
и  усилятъ  весь  ходъ  реакцш  больного  организма  въ  дан- 
номъ направлен1И.  При  достаточно  же  слабомъ  и  тонкомъ 
раздражен1И,  исходящемъ  отъ  лЬчебнаго  средства,  целебные 
процессы  получаютъ  некоторый  перев-Ьсъ  надъ  бол-^знен- 
ными,  и  больной  организмъ  скор-Ье  и  в-ЬрнЪе  можетъ  до- 
стигнуть своей  нормыг  болезнь  или  пршстанавливается  въ 
сюемъ  развитей,    или  же  идетъ  на  убыль. 

Происходящее  при  этомъ  весьма  сложное  физ10логи- 
ческое  явление  въ  больномъ  организм-к,  въ  своемъ  общемъ 
смысле,  аналогично  съ  весьма  простымъ  физическимъ  про- 
дессомъ,  который  происходитъ  въ  упругихъ  т-^лахъ,  напр., 
въ  согнутой  пружин-Ь,  если  ее  слегка  нажать  въ  томъ  же 
направлены,  въ  которомъ  она  уже  согнута,  и  потомъ  отпу- 
стить: всл%дств1е  реакц1и,  естественная  сила  упругости  пру- 
жины возрастаетъ,  и  пружина  можетъ  даже  совершенно 
выпрямиться,  преодол-Ьвая  препятстб1е,  которое  удерживало 
ее  Бъ  согнутомъ  положен!и.  Выпрямляя  же  пружину  непо- 
средственно, ее  можно  погнуть  и  даже  сломать,  если  она 
достаточно  тонка  и  чувствительна'^). 


*)  Проф,  И.  Тщхттъ,  возражая  д-ру  Л*  Бразолю  на  его  публяч- 
^  Й0Й  лещ1н  о  гомео11ат1И,  говоритъ^    сКакъ    понять  съ  логической  сто- 
роны  сд-^дующаго    рода  сужлен1е?   Каждая  болЬань  явлиется  вырз:»же- 
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Изъ  ЭТОГО  сл'1)Дуетъ,  что  специфическимъ  л'Ьчебнымъ 
средствомъ  для  всякаго  даннаго  бол-^зненнаго  состояния 
организма  будетъ  такое  средство,  которое  способно,  въ  боль- 
шей или  меньшей  степени,  привести  къ  норм-Ь  это  со- 
стоян1е,  будучи  же  прим-^нено  къ  здоровому  орсанизму,  оно 
вызываетъ  въ  немъ  симптомы,  подобные  симптомамъ  этого 
бол-^зненнаго  состоян1я. 

Какъ  показываютъ  многочисленные  и  точные  опыты  и 
наблюден1я  надъ  здоровыми  и  больными,  всегда  можно  найти 
так1я  средства,  которыя  вызываютъ  въ  данномъ  организме 
какъ  объективные,  такъ  и  субъективные  симптомы,  подоб- 
ные симптомамъ  данной  естественной  бол-^зни.  Поэтому, 
для  каждаго  болтьзненнаго  состоятя  оршнизма^  всегда  можно 
пртскать  соотвтыпствуюгцга  этому  состоянгю  специфиче- 
стя  лпчебныя  средства*). 


Н1емъ  д-Ьйствхй  какого  нибудь  опред'Ьленнаго  бол-Ьзнетворнаго  агента; 
чтобы  нейтрализировать  бол-Ьзнь  гомеопатъ  сов-Ьтуеть  нриб^тнуть  къ 
такому  л-Ькарственному  агенту,  который  на  здоровомъ  вызываетъ  ту- 
же форму  забол']^ван1я.  На  какомъ,  однако,  основаши  можно  ожидать 
этого?  В-Ьдь  логика  ума  требуетъ  прежде  всего  признать,  что  если 
каждый  изъ  двухъ  агентовъ,  д-ЬйствующЕхъ  отд-Ьльно  на  т4ло,  вл1яетъ 
на  него  въ  одномъ  и  томъ  же  бол']^знетворномъ  направлеши,  то  резужь- 
татомъ  совокупнаго  д^йств1я  ихъ  должно  быть  не  обоюдное  нейтрали- 
зирован1е  ихъ,  не  ослаблен1е  и  прекращеше  бол'&зни,  а  суммироваше 
ихъ  д'Ьйств1я,  т.  е.  усилен1е  бол-Ьзни».  И  тутъ  же  приходить  къ  совер- 
шенно верному  заключен1ю:  «Есть  единственная  только  возможность 
выйти,  на  мой  взглядъ,  изъ  этого  затруднен1я  (и  быть  можетъ  это  и 
д-Ьлаютъ  гомеопаты),  что  введен1емъ  по  закону  подоб1я  въ  т-Ьло  л-Ькар- 
ственнаго  вещества,  усгипвающаго  въ  первое  время  болтъзнь,  усгиги- 
ваешся  въ  то  же  время  и  при  томъ  въ  несравненно  бЬльшгисъ  раз- 
мгърахъ  и  естественная  реакцгя  организма  прошгшъ  болтъзни,  и  по- 
слгъднгй,  благодаря  этому,  выходитъ  изъ  нея  побгъдителемъг,  (Пуб. 
лекцги  о  гомеопатги  Д-ра  Л,  Бразоля,  94 — 95.  1889).  Въ  экспери- 
ментальныхъ  наукахъ  «здравый  смыслъ»  и  «логика  ума»  весьма  часто 
бываютъ  очень  плохими  руководителями,  и  всегда  должны  подчиняться 
«логик*  точныхъ  опытовъ  и  наблюден1Й».  В^дь  выводы  и  заключешя 
такъ  называемыхъ  здраваго  смысла  п  логики  сами  по  себ*  есть  не 
бол-Ье  какъ  результаты  опытовъ  и  наблюден1Й  же,  но  только  часто 
весьма  грубыхъ  и  несовершенныхъ,  или  же  неправильно  истолко- 
ванныхъ. 

«Должно  помнить,  говорить  д  ръ  Яръ,  что  всякое  л'Ьчен1е  обу- 
словлено не  прямымъ  д'Ьйств1емъ  лъкарства,  но  только  вызываемымъ 
имъ  прошиводгъйсшвъемъ  со  стороны  г^тлебной  силы  природы:^.  (Кли- 
ническгя  наставленья.   XX.  1876.  изд.  Ф.   Флемминга). 

*)  «Опытъ  доказалъ,  говорятъ  Труссо  и  Ниду  по  поводу  назна- 
чен1я  Белладонны  при  ман1и  и  вообще  умственномъ  растройств*,  что 
множество  болезней  изл-Ьчивается  терапевтическими  д-Ьятелями,  кото- 
рые  невидимому    д-Ьйствують   такпмъ  же    образомъ,    какъ  и  причина 
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Специфическш  пЬчебныя  средства,  возбуждающтя  въ 
больномъ  организм'^  симптомы  подобные  симптомамъ  л'^чи- 
мой  бол'Ьзни^  называются  иначе  подобно-дтьйствующими^  зп^ 
мгыцающими  или  юмеопитичесними  средствимщ  согласно  съ 
принципомъ:  „подобное  лтчи  подбдкымв*' — „8*тг?ш  з$тШЬш 
сигеп(пг*' ,  впервые  возв'кщеннымъ  также  Гиппократомъ  *) 
и  окончательно  признаннымъ.  какъ  основной  законъ,  тера- 
П1И  всЬхъ  болезней,  Ганеманомъ  въ  1810  году.  **). 


^ИЬод< 


саиой  бо,1'1'131Ш!».  Проф.  Э.  Эйхвальдъ  говорить:  «Нор-Ьдко  мвдикам^?итъ 
вы:1Ываогь  у  ядороваго  человека  л  иле  и»  л,  соворшонно  схож!  я  съ  тЬмн^ 
которыя  вызываегъ  бол113нь,  билЬе  нлп  ыенЫ  удачно  лКчкмгш  :*тнм'ь 
средствокъ.  Флкть  утоп,  но  подле  жить  ни  какому  сомнКв1ю:*,  «Ч^мъ 
больше  соинадаеть  д11йств10  модикаионт^г  съ  явлешдмн  болЬзнн,  т^мъ 
скор-Ье  модакаменть  есть  средство  иротнвъ  бол'Ьлнн*  ^Гуптеръ).  {Дв1ъ 
яекц1п  о  (*пе*^ифическоло  епогобгъ  л^ъчен^я^  1Гроф*  Э.  Э.  ЭИхвальдц. 
Редигс.  проф.  М.  Лфанасьевымъ,  1?<'11  гЛ. 

«Первичное  д-Ьйств1е  а^ютно-кпслаго  серебра  (ляписа)  п  други^ъ 
подобныхъ  д'Ьятелей,  говорить  1'русго.  аналогично  съ  тЬм7>,  которое 
возбушдаегь  воспаленно;  легко  былг>  попять,  что  пскусствонно  вызван- 
ное И(1си;1леше  въ  тканлхъ,  уже  воспа^снныкъ,  приводило  кь  нзл-Ьче- 
Н1Ю  псфвоначальнаго  восп;иеп1п.  Лаъ  ^>того  новаго  П]>1обр^тен1я  науки 
истекпогь  велик1Й  принципъ  яим}Ы{{ешя  {янШ1!Шон\  который  въ  на- 
стоящее время  царству ет]>  въ  мсдпцянсиоа  пршп'пк'Ь*,  *Еслв  употре- 
блнть  иышьякъ  маетно  яри  носшиен1яхъ  пь  очень  м;иыхг  доз^^хъ,  то 
и  пдИ:  1юпюеорп1щие7пегиг  ^'<?*^  «  ^»^е  8иЪаШш}етепЬ  {МаНёте  ММг(^а1е\ 

*)  Гпппократъ  говорить:  ,,Вол}?^1Ш,  причин}итср.  подо^^нымь  и 
Ынымъ  же  гилгьчиваетгя*  Такъ,  чти  ироиаводпп,  лючер-Ьзъ,  ко- 
торя  го  не  было,  тб  и  упя^ггожаетъ  мочер'Ьзъ  суи1ествующ1Й;  кашель  и 
мочор^зь  ври  чиня  ется  и  уничтожается  однпиъ  и  тЬ^у^ъ  же.  Лихорадки 
то  д^^?>н^^«>с'«Ш1^/  п  уиичпш.наитгя  одни  к  ь  п  пиъмъ  ^^п\  гш>  у  ничто- 
ж^аешся  прттшнимъ  тому,  пт*^  (^е  артлнело'\  ,^Жи^шан  ч<игть  бо- 
л}7^,}нгк  г1ллгь*п(вает('\1  шгъми  ж^е  прштпами^  которыя  *^е  прои.гиг^ли^ 
{Оет^Г1^8  сотрШеи  (ГШррог^га^е^  е1е,^  ^га(1.  риг  ЬШге,  Раг1з.  Т,  111). 
п^  зтого  видно,  что  Гпппокрал^  иризяавъгь  оба  ирпицппа  л1^чеп1я 
бол  "Ьл  в  ей;  и  .^подобное  л-Ьчится  подобны  мъ",  и  „п  рот  в  иное  лЬчнтся 
протпвЕымъ'%  но  въ  большей  части  бол'Ь:^не1!  отдавалъ  предпочтеше 
первому  ирннцииу.  Однйъ  пзь  лучщнхь  учеяиковь  Парацельза,  пред- 
шественника Ганемаиа,  Осаа^гьдъ  Еро,1^1ь  фатЫ  КЫ1)  выр;ш?ися 
еще  яся-Ье:  ^.Л-Ьчпть  бол*Ьзия  значить  и.1н  уда.1ять  налпшнее  или  по- 
полнять недостающее.  Природа  дгьлаешь  это  гама^  но  часто  она  бы- 
ваегь  слншкомь  слаба.  Вещп,  стало  быть,  которыя  содержать  вь  себ% 
силу,  подобную  (^1т11га)  ТОЙ,  кякую  природп  должна  употребить^  тЬ  и 
служить  Д'ктебиыми  средствами.  Подобный  (тпШа)  целебной  епл^ 
природы  противны  {еолЬагш)  йол'^^ши ,  КШа  природа  п,о\}кр7ъплпе^нгя 
подобною  ей  силп,  натурою  лткирспта,  то  она  ттлъ  могуществен- 
нее и.1гои»етъ  враш'',  {Ьетпд*  РагаееЫт^  вет  ЬеЬгп  ипЛ  Вепкеп.  1. 
С,  ВегИп  1а^>). 

**)  Ор2{1ж*нъ  врачебшно  иеж^сепша.  Д'р&  Сал^и-а  Ган^мана. 
Пер.  В.  Сорюкнна,  над,  Ф*  Фдемминга.  1884  г* 
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Такъ  какъ  при  всякой  бол'Ьзни,  отъ  какихъ  бы  при- 
чинъ  она  ни  произошла,  въ  какихъ  бы  симптомахъ  она  ни 
выражалась  и  какъ  бы  ни  были  тяжки  и  продолжительны 
эти  симптомы,  ц'Ьлебные  симптомы  бол-кзни  всегда  присут- 
ствуютъ,  то  л'Ьчен1е  специфическими  средствами  приложиио 
во  вс^хъ  бол1&зняхъ,  въ  всЬхъ  степеняхъ  ихъ  развитая, 
какъ  въ  бол^зняхъ,  происшедшихъ  отъ  нарушения  законовъ 
нормальности  и  пер1одичности,  такъ  и  во  всЬхъ  прочихъ 
бол'Ьзняхъ,  вызванныхъ  бол'Ьзнетворными  вл1ян1ями  какихъ 
либо  началъ  или  раздражителей,  какъ  естественныхъ,  такъ 
и  искусственныхъ.  Другими  словами,  эти  средства  прилсь 
жимы  во  вс^хъ  6ол'1)Зняхъ,  какъ  острыхъ,  такъ  и  хроничес- 
кихъ,  какъ  общихъ,  такъ  и  м-Ьстныхъ,  какъ  наружныхъ, 
такъ  и  внутреннихъ,  какъ  перемежающихся,  такъ  и  непе- 
ремежающихся, какъ  заразительныхъ,  такъ  и  незаразитель- 
ныхъ,  какъ  эпидемическихъ  или  заразныхъ,  такъ  и  спора- 
дическихъ  или  связанныхъ  съ  изв'Ьстною  только  м-Ьстностью, 
какъ  происшедшихъ  отъ  естественныхъ  бол-Ьзнетворныхъ 
началъ,  такъ  и  отъ  искусственныхъ  раздражен1Й,  произве- 
денныхъ  какими  либо  л'Ькарственными  веществами. 

Въ  силу  закона  индивидуальности  (§111)  и  вытекаю- 
щаго  изъ  него  основного  закона  индивидуальности  всЬхъ 
физ10логическихъ  реакц1й  (§  VI,  п.  8),  двухъ  совершенно 
тождественныхъ  реакц1й  въ  данномъ  организм'^  различными 
возбудителями  вызвано  быть  не  можетъ,  а  только — бол^е 
или  мен-Ье  подобныя  или  сходныя  между  собою  реакщн. 
Поэтому  специфическое  средство  будетг  ттъмг  пригоднтье  для 
всяка.о  даинаю  случая  болтьзни,  чтьмъ  оно  гомеопатичнгье, 
т.  е.  ч-Ьмъ  ближе  симптомы,  вызванные  л-^карственнымъ 
веществомъ  въ  данномъ  организм*!.,  будутъ  подходить  къ 
симптомамъ  естественной  бол-Ьзни,  подлежащей  л'1»чен1ю. 

Отсюда  вытекаетъ  прямое  и  непосредственное  сл'Ьдств1е. 
Чгьмг  юмеопатичнтье  выбранное  лтьчебное  средство  дан- 
ному болтьзненному  состоннгю  организма^  ттмъ  энергичны 
будешь  его  специфическое  дтиствге  на  больной  организма,  при 
прочихъ  одинаковых^  условьяхз. 

Кром-Ь  того,  такъ  какъ  всяк1й  д-Ьятель,  всяк1Й  возбу- 
дитель, всякое  л'Ьчебное  средство  или  л-Ькарственное  веще- 
ство подчиняются  закону  наилучшаго  Д'кйств1я  (§  VI,  п.  9), 
то  всякое  выбранное  для  даннаго  бол'1>зненнаго  состоян1я 
организма  специфическое  средство,  для  произведен1я  наилуч- 
шаго эффекта  на  больной  организмъ,  должно  удовлетворять 
н'^которымъ  услов!ямъ  этого  закона,  а  именно — въ  величин'^ 
и  качестве)  своей  энерпи. 


При  особенно  повышенной  чувствительности  всякаго 
больного  организма  къ  вн'Ьшнимъ  ел1ян1ямъ  и  апечатлЪн1ямъ 
(§  1.  гл.  П)*  всякое  выбранное  специфическое  лекарственное 
вещество,  для     наилучшаго  д%йств1я    на  больной  органиэмъ» 

должно    быть    взято    ВЪ  Н"ЬкОТОрОМЪ  С0СТОЯН1И  ДИСС0Ц1аЦ1И  сво- 

ихъ  элементовъ,  взятыхъ  въ  достаточно  маломъ  количеств'^ 
(§  VI,  п  6),  опред'Ьляемомъ  опытами  надъ  здоровыми  и 
наблюдениями  надъ  больными  {малый  дояы  спецафичеснихз 
средств?.)    *). 

Въ  силу  всего  вышеизложеннаго,  основной  законъ  л^- 
чен1я  специфическими  средствами  или  тпонп  подабгн,  можно 
представить  въ  сл-кдующемъ  вид%: 

Бсвтн  болттьу  всякое  бплтьжепное,  састопнт  оргаиюмп^ 
по  устранен ш  блидкайтен  арачшт  или  повоба  и^  яаболт^ 
ёатю,  пзлтъчиваешся  или  пршстаиавливаешеп  в^  евоемв  раз- 
витги  примтнетем^  иадлеон-ащв  еыбранпыхд  «  надлежаще 
пртотовленныт  специфичеслихш  или  подобно-дт^^сшвуюгцизсп 
личвбныхъ  средстве, 

Такъ  какъ  вс-Ь  болезни  подлежать  терапевтическому 
воздМсте1ю  специфическихъ  средствъ,  пока  больной  орга- 
низмъ  и  его  больные  органы,  ткани  и  системы  сохраняютъ 
въ  себ-Ь  свойства  живыхъ  т'Ьлъ,  то  вся  задача  о  л'Ьчен1и 
ими  бол-Ьзней  сводится  къ  вопросу  о  пр1искан{и  наиболее 
соотв^тствующихъ  данному  болезненному  состоянию  организ- 
ма специфическихъ  л-^чебныхъ  средствъ,  т,  е.  такихъ,  которыя 
обладаютъ  свойствомъ  ускорять  весь  ходъ  развнпя  есте- 
ственной реакши  больного  организма,  выражающейся  въ 
симптомахъ  л'Ьчимой  бол^Ьзни,  или  усиливать  его  филоло- 
гическую упругость  въ  надлежащемъ  направлении  и  въ 
надлежащей  степени  **), 


*)  «Сл11шк<*мъ  большой  пр1емъ  даже  сопершенво  гомеопати* 
чеокаго  я-Ькарства,  дри  всемъ  слоомъ  дМите1ышмъ  свойств-^^  новре- 
дап*  больному,  ибо  д4Йств1о  его  въ  этомъ  случа'Ь  им-Ьеть  больше  пплы, 
ч4мъ  сколько  вужно,  а  это  обстоятельство  гЬмъ  важн'йе,  что  по  своему 
гомеопатическому  свойству  .ткарство  дткспщетъ  имеитт  ни  шун 
т^'тщ  котория  б*)лп,е  в^^его  ггоОйержены  влгянш  есгг^еепшепнай  6о* 
лтзни^*  (Органонъ*  §  275). 

**)  ^Глядя  на  признаки  □  припадки  ст.  этой  сторовы,  говорить 
В.  Дерикеръ,  мы  легко  аоймемъ!  въ  чсмъ  должно  состоять  врачебное 
яскусстпо.  Оно  должно  состонть  въ  сод1>йстви[  целительной  сп^тЬ  при- 
роды, и  имеиво  въ  такомъ  сод1>Йстб1И,  которое  облегчзию  бы  работу 
вротнводЬйсташ  по  толл^  илепио  папра^летю,  шшг^е  1шяа  прир^^Иа 
ш1;годтпъ  болте  у(к^нымъ>.  {Народный  Л/ьчебникъ.  1б1  1881). 
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Единственный  путь  для  достижен1я  этого  заключается 
въ  опытахъ  надъ  д'Ьйств1емъ  различныхъ  средствъ  на  здоро- 
выхъ  (фармаколопя)  и  въ  на6люден1яхъ  надъ  больными 
(терап1я).  Д-^йствительно,  такъ  какъ  больной  организмъ  отли- 
чается отъ  здороваго,  при  прочихъ  одинаковыхъ  услов1яхъ, 
главнымъ  образомъ  особою,  сильно  повышенною  чувствитель- 
ностью (§  I,  гл.  II),  т.  е  не  столько  строен1емъ  и  составомъ 
своихъ  органовъ,  тканей  и  системъ,  сколько  состояюемъ 
движен1я  ихъ  элементовъ,  то,  при  д'Ьйств1и  какого  либо 
средства,  физ1ологическ1е  процессы  или  реакц1и  въ  больномъ 
организм-Ь  будутъ  отличаться  отъ  реакщй  въ  здоровомъ 
организм'^  не  столько  сущностью  ихъ,  сколько  н-Ысоторыми 
видоизм'Ьнен1ями  и  нейтрализац1ею  этихъ  посл^днихъ. 
Поэтому,  чтобы  получить  чистыя  физ10логическ1я  реакщй 
какого  либо  даннаго  л^^карственнаго  вещества,  его  должно 
испытывать  на  возможно  здоровомъ  или  нормальномъ  орга- 
низм*^, подобно  тому  какъ,  для  получен1я  чистыхъ  физико- 
химическихъ  реакщй  между  мертвыми  телами,  ихъ  должно 
брать  въ  возможно  чистомъ  физико-химическомъ  состав-Ь. 

Испытан1я  д-^йствхя  различныхъ  л-Ькарственныхъ  ве- 
ществъ  на  здоровыхъ  организмахъ  (челов^^ка  и  животныхъ) 
составляютъ  предметъ  специфическаго  л^^карствов-Ьд-Ьшя  или 
гомеопатической  фармаколопи,  и  результаты  этихъ  испыта- 
н1й,  подъ  назван1емъ  симптомовв,  пом-Ьщаются  въ  курсахъ 
этой  фармаколопи,  а  наблюден1Я  и  результаты  Д'1»йств1й  раз- 
личныхъ л-Ькарственныхъ  веществъ  на  больныхъ  составля- 
ютъ предметъ  специфической    или  гомеопатической  терап1И. 

Специфическая  фармаколопя,  заключая  въ  себ-Ь  пол- 
ные списки  всЬхъ  симптомовъ,  часто  повидимому  самыхъ 
незначительныхъ,  вызываемыхъ  у  здоровыхъ  различными 
л-Ькарствеными  веществами,  даетъ  одновременно  и  физ10ло- 
гическ1я  реакц1и  организма  на  д'Ьйств1я  этихъ  веществъ 
и  физ10логическ1я  свойства  этихъ  л'Ькарственныхъ  д'1,яте- 
лей.  Поэтому,  эта  фармаколопя  и  есть  чистое  и  полное 
л'1)Карствов'Ьд'Ьше,  о  которомъ  проф.  Труссо  пишетъ;  „Гомео- 
пат1я  создала  чистое  л'Ькарзтвов4д'Ьн1е,  доставившее  намъ 
множество  драгоц'1)Нныхъ  указан1й    на  спещальныя  свойства 


«Спмптомы  болезни  есть  голоса  внутренняго  возмущен1я,  кото* 
рыв  можно  заставить  умолкнуть  навсегда  быстрою  дачею  того,  что  они 
требуютъ-»^  говорить  д-ръ  Девисъ  (1}аш).  {НагЫпдег  о/"  НеЫУ,  276). 


л^карствъ  и  массу  особенностей  ихъ  д-Ьйствля,  которыми 
мы  слишкомъ  пренебрегаемъ  во  Францш.  Это  нев'Ьд'Ьн1е 
ведетъ  къ  тому,  что  относительно  терапевтическихъ  деяте- 
лей мы  анаемъ  лишь  ихъ  общ!я  и  самыя  грубый  свойства, 
и  коль  скоро  встр'1Ьчаются  многоразличные  оттенки  въ  при- 
знакахъ  бол-Ьзни,  у  насъ  очень  часто  не  достаетъ  средствъ, 
подходящихъ   этимъ  отт-^нкамъ"    *). 

Всякое  вещество,  всякое  средство,  какъ  бы^  впрочемъ, 
оно  ни  было  просто  или  сложно  въ  физико-химическомъ 
смысле,  лишь  бы  оно  было  бол-^е  или  мен'Ье  постояннаго 
состава  и  строен1Я,  въ  какомъ  бы  количеств'Ь  и  состоян1И 
диссоц1а1ДШ  своихъ  элементовъ  оно  ни  было  взято  и  какими 
бы  путями  оно  ни  вводилось  въ  больной  организмъ,  всяюй 
физико-химическ1й  деятель,  который  наилучшимъ  образомъ 
удовлетворяетъ  закону  подобия,  и  будетъ  наилучшимъ  специ- 
фическимъ  средствомъ  для  даннаго  случая  болЪзни* 

(Окончите   ^^лтд1/етг). 


Лечебныя    заш-Ьтки. 

18.  Сахарная  бол^аяь.  Д-ръ  Миллеръ  (въ  ХеНв.  ВегИп. 
Нош,  Аег21е,  1905,  Н.  1,  з.  56}  приводить  3  случая  изл-Ь- 
чен1я  тяжелой  сахарной  бол'^зни,  не  поддававшихся  леченш 
аллопатическими  средствами.  Главными  лекарствами  были: 
Цитр,  сульфур,  ХЗ  растир,  и  Лгтопод.  Х10»  по  2  раза  въ 
день  каждое.  Смотря  по  симптомамъ  назначались,  кром-Ь 
вышеуказанныхъ  главныхъ  средствъ»  еще  и  дру пя  (Фосфор, 
Х6,  Нуксъ  вом.  ХЗ).  Строгой  д1эты  не  назначалось. — Пища 
былА  см'Ьшанная,  въ  небольшомъ  количестве  черный  и  б^лый 


*)  См.  ТгаИё  йв  ЬМгареиЩне  рнг  Тгош^тп  е^  П4ои^.  \пЬто- 
йисЬюв.  ]и  ЬХХ. 

.Хучпишъ  руководствомъ  по  сиодифической  фармакологш  на 
русскоыъ  язык^Ь,  до  сйхг  иоръ  ао  крайней  м1ф1ц  по  его  полноте  н 
о  6СТ011Т  у  л  1>  ностн  ДО  лж  НО  п  р  д  3  аат1>  /  Ъ.  меопп  и  I  ическу  ю  Фарм  ако,  шг  ш , 
составлеаную  В.  Деракфкмъ,  вг  4-хъ  частяхъ,  и  нпданную  Ф.  Флем- 
1Г1НГ0Э1Ъ^  которая  И  ДОЛЖНА  быть  настольною  КНИГОЮ  ВСЯ1ШГ0  русскаго 
врача,  |]ретендуштаго  на  это  зваа1е  но  то^ько  въ  сй.ту  пол  учен  наго 
амъ  диплома,  но  также  и  но  празванш. 
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хл'кбъ,.  даже  картофель,  немного  пива,  Какъ  питье  противъ 
жажды  давался  холодный  чай  изъ  сушеной  черники  и  скор- 
лупы отъ  бобовъ,  Во  всЬхъ  3-хъ  случаяхъ  получилось  пол- 
ное выздоровлен!е.  Такъ  какъ  Натр,  сульф.  и  Ликоп.  явля- 
ются печеночными  средствами,  то  авторъ  полагаетъ,  что 
выздоровлен1е  въ  этихъ  случаяхъ  было  обусловлено  глав- 
нымъ  образомъ  урегулирован1емъ  обм'Ьна  веществъ  въ 
печени. 

19.  КъдЪйствЫмадыхъдозъ.  Не  смотря  на  вс%  теорети- 
ческ1я  возражен1я  противъ  возможности  д'Ьйств1я  малыхъ 
дозъ  л'Ькарствъ,  практика  заставляетъ  многихъ  признавать 
ихъ.  Такъ  какъ  личный  опытъ  им'^етъ  зд-Ьсь  наибольшее 
значен1е,  то  приведу  одинъ  случаи,  когда  я  былъ  собствен- 
нымъ  пац1ентомъ. 

Года  3  тому  назадъ  разбол-^лись  у  меня  зубы.  Боль 
началась  съ  кар10знаго  зуба,  носила  ясный  перюстальный 
характеръ,  и  распространилась  зат'Ьмъ  вверхъ,  по  ходу 
зубныхъ  нервовъ,  на  всю  щеку.  По  симптомамъ  была 
бол'Ье  всего  показана  Брюшя,  которую  я  принималъ  и 
въ  3  и  въ  ХЗ  д'Ьл.,  но  безъ  всякой  пользы.  Было  пере- 
пробовано ц-^лый  рядъ  другихъ  л'1)Карствъ, — Син1я  зубныя 
капли,  Хамомилля,  Пульзатилля,  Белладонна,  Гельземинъ, 
Плянтаго, — но  лишь  съ  временнымъ  усп-Ьхонъ.  Это  длилось 
н-^сколько  дней,  при  чемъ  боль  то  успокаивалась  и  огра- 
ничивалась лишь  небольшой  чувствительностью  зуба,  то 
снова  усиливалась  и  распространялась.  На  трет1й,  кажется, 
день  припадокъ  разыгрался  у  меня  во  время  вечерняго 
пр1ема  больныхъ.  Пока  длился  пр1емъ,  я  силою  воли  по- 
давлялъ  боль  довольно  усп'кшно,  но  когда  окончился  пр1емъ, 
боль  какъ  будто  захот-^ла  наверстать  потерянное  время  и 
съ  страшной  силой  распространилась  на  всю  голову.  Ни 
л-Ькарства,  ни  усил1я  воли  ничто  не  помогало.  Въ  это  время 
приходитъ  ко  мн-!)  товарищъ  (д-ръ  С.) — „Что  съ  Вами?-— 
„Да  вотъ,  говорю,  зубы  разгулялись  и  м-Ьста  не  найду".— 
„Что  же  Вы  д-Ьлаете?"  —  „Даужъ  я,  говорю,  кажется,  все  под- 
ходящее перепробовалъ, — ничто  не  помогаетъ".  Поговорили 
о  характере  болей. — „А  Бр1он1Ю  Вы  принимали?" — „Прини- 
малъ. Съ  нея  я  и  началъ  и  потомъ  пробовалъ,  да  ника- 
кого толку;  только  кажется  хуже.  Принималъ  и  3  и  ХЗ". — 
„Напрасно  Вы  такое  низкое.  Оттого  быть  можетъ  и  хуже. 
Бр1он1я  хороша  зд'1>сь  только,  по  моимъ  опытамъ,  въ  бол^е 
высокихъ  д-Ьлентяхъ,  не  ниже  8.  Лучше  всего  10-е.  Попро- 
буйте на  10-е"! — Послали  мы  за  10  д-Ьл.  Брюши  въ  аптеку 


(благо  недалеко)  и  минуть  черезъ  10-^15  л'^карство  было 
готово.  Боль  не  унималась.  Но  посл'Ь  перваго  же  пр1ема 
въ  5  кап,  не  прошло  и  5  мин.,  какъ  боль  совершенно 
утихла,  какъ  будто  ея  и  не  было,  Посл'Ь  того  я  не  разъ 
пользовался  Бр1он1ей,  обыкновенно  крупинками  12  л%л  ,  и 
всегда  она  оказывала  на  меня    прямо    магическое    д'кйств1е. 

Давно  уже  я  не  испытывалъ  зубной  боли,  но  на-дняхъ 
снова  она  меня  посетила,  Подъ  рукою  была  Бр1он1я  6,  —я 
приняпъ  и  боль  успокоилась.  Такъ  какъ  причиной  была 
повидимому  износившаяся  пломба,  я  перем^нилъ  ее  (пока 
временно  на  гуттаперчнвую),  и  д'Ьло  будто  пошло  на  ладъ,- — 
только  небольшая  чувствительность  и  легкое  нытье.  Но 
вотъ  ночью  боль  усиливается  до  того,  что  я  проснулся. 
Досталъ  Брон1ю  6,  принялъ  и  боль — ^еще  бол'Ье  усилилась, 
Друпя  лекарства — безъ  всякой  пользы.  Снова  Бр10Н1Я  —  и 
снова  усилен1е  боли.  Но  черезъ  некоторое  время  боль 
успокоилась  и  я  заснулъ. — На  утро  зубъ  ноетъ,  не  любитъ 
ни  холоднаго,  ни  горячаго.  Принимаю  Бр10Н1Ю  30  {два 
пр1ема  черезъ  часъ  приблизительно) — д'Ьло  не  м-Ьняется 
перехожу  на  Врюшю  12 — и  боль  постепенно  Ссъ  каждымъ 
пр1емомъ)  все  бол-Ье  успокаивается. 

Приведенные  факты  я  не  могу  объяснить  ни  само- 
внушен1емъ,  ни  естественнымъ  ходомъ  бол-Ьзни  и  потому 
они  уб^^ждаютъ  меня  въ  несомн^.нномъ  дМств1и  Бр1оН1И  6 
д%л.  (ожесточающее  д-Ьнств1е)  и  12  д-^л.  (излечивающее  д%й* 
ств1е).  28—111—1905. 

Д'рь  И.  Луцепко. 


Хроника    и    см%сь. 


ГомеопатичесЕая  санатархя  Давосъ.  Съ  января  1905  г. 
въ  Швейцарии,  въ  Давосе,  [ОауоЕ-Р1а12,  ОгаиЬ0пс1еп.  ЗсЬ\^е12} 
открыта  гомеопатическая  санаторгя  для  туберкулезныхъ 
больныхъ.  Санатор1Я  находится  на  высот-Ь  1580  метровъ 
подъ  уровнемъ  моря,  въ  такъ  назыв.  „англзйскомъ  квар- 
тал-Ь"  Давоса»  съ  чистымъ  горнымъ  воздухомъ,  защищена 
отъ  в-Ьтровъ!  расположена  на  солнечней  сторон-^  горъ,  съ 
чуднымъ  видомъ  на  долину  и  горы,  Санаторныя  приспо- 
соблен1я,  всевозможныя  удобства — вполн!  на  высот'Ь  совре- 
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менныхъ  тре6ован1й.  Кром%  факторовъ  климатологическихъ, 
которыми  славится  Давосъ,  а  также  рацюнальнаго  режима 
и  физ10терапевтическихъ  пр!емовъ,  больные  въ  этой  сана- 
тор1и  подвергаются  также  специфическому  л^чен1ю  по  гомео- 
патической системе,  что  должно  дать  значительное  преиму- 
щество этой  санатор1и  передъ  другими.  Зав-Ьдуеть  ею  д-ръ 
Небель.  Санатор1Я  разсчитано  на  45  челов-Ькъ.  Полный 
панс1онъ,  съ  прислугой  и  л-^чешемъ — 11 — 16  франковъ  въ 
день.  Первоначальная  консульташя  при  пр1ем%  больного — 
20  франковъ.  Санатор1я  открыта  круглый  годъ,  такъ  какъ 
пребыван!е  въ  Давос^^  одинаково  полезно,  какъ  л^томъ, 
такъ  и  зимою 

Нельзя  не  прив^^тствовать  открыт1а  этой  санатор1и  и 
не  пожелать  д-ру  Небелю  полнаго  усп-^ха. 

БердинскШ  гонеопатнческШ  госппаль.  19-го  ноября 
1904  г.,  при  многочисленномъ  стеченш  публики,  въ  Берлине 
состоялось  освящен1е  и  открыт1е  гомеопатическаго  госпи- 
таля. До  сихъ  поръ  въ  Берлин'Ь  не  было  гомеопатической 
больницы,  хотя  тамъ  очень  много  врачей-гомеопатовъ.  Съ 
недавняго  времени  они  устроили  л'Ьтн1е  курсы  гомеопат1и, 
идущ1е  весьма  усп-Ьшно.  Но  для  практическнхъ  занят1й  на 
этихъ  курсахъ  служила  только  поликлиника  О-ва  Берлин- 
скихъ  врачей-гомеопатовъ,  па  приходящихъ  больныхъ  кото- 
рой и  читались  практическ1я  лекц1и.  Стащонарные  больные 
вновь  открытаго  госпиталя  дадутъ  конечно  много  интерес- 
наго  матер1ала  для  самихъ  Берлинскихъ  врачей-гомеопатовъ 
и  поднимуть  значен1е  устраиваемыхъ  ими  курсовъ. 


ОБЪЯВЛЕН!  я. 


Редакция  просить  лицъ,  подписабшихся  на 
Клиническую   Фар»1аколог1ю  проф.  Ё. 

Фаррянгтона,  поспЬшить    присылкой  подписи ыхъ 
денегь. 


4* 

1Р    г^    *» 


Отт^   д-ра   Е.  Я*  ДшЕОва    (Харьковъ,   Екатеринославская 
ул<,  №  36)  можно  получать  слйдуюпця  издан1}1: 

ВЪстишсь  ГшеодатЕческой  Медицины  за  1900^  1901  ж  1002  г. 

ЦКна  за  каждый  гпдъ  3  руб.  съ  не  ре  с,;  при  выписк!!  да  вей 
три  года  307&  устувки. 

Терапевтика.  Руководство  къ  л-Ьченхго  бол-Ьзней  по  го- 
меопатической методе  Гавемана*  Д-р^  Юза,  профессора 
л'Ькарствов'Ьд1эП1я  и  терап1п  иъ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Шкоя'Ь.  Переводъ  съ  посл'Ьдвдго  анг.11Йекэго 
нзданш  съ  прпм^Ьчашями  и  до6авлее1яыи  Д-ра  Е*  Дшкова. 
Ц'Ьна  3  руб,,  въ  дереплет^Ь  3  руб,  60  коп. 

(Вг  этомъ  руководстве  нашло  себ-Ь  м4сто  только  то^  что  получило 
всеобщее  вришан^е  или  нм:Ёеть  аа  себл  в^ск!!!  свид-Ьтельства  авто- 
рнтетовъ,  п  прл  томъ  вров^Ьренное  личнывдъ  обширнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  ?>то,  въ  свйзи  съ  возможно^  точностью  показпв1Й  для  л11кар' 
ственныхъ  средствъ  и  немногослов1емъ  въ  отношеа1и  количества 
сродствъ  вообще,  д-блаеть  книгу  Юза  шассвчееквмъ  руководствомъ 
1сг  гомоопатнчесяому  л1чен1ю,  какимъ  оно  и  врвзнаетс^!  иностранными 
гомеооатл  МП-врачам  н). 

Что  такое  гоиеопавя?  Д-ра  Е.  Дювова.  Второе  перера- 
ботанное издан  [е.  Ц'Ьиа  25  коп* 

За  и  протйеъ  гоиеопатги.  Д-ра  Е.  Дгокова^  Ц^на  50  коп. 
Что  такое  электро-гомеопат1й?  Д-ра  К-  Дюкова.  Ц{>иа25коп. 
Гомеопати,   накъ  вопрооъ   земоко-обществениой  медицины. 

(Но  поводу  Брен1Й  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ  Гу- 
берпскомъ  Земскомъ  Ообран1н  1898  г,).  Д-ра  Е.  Дюкова, 
ЦЬна  25  коп. 


Декагг  )(отео)»!а". 

8-й  годъ  издан1я 
БЖЕМ-ВСЯЧНО  ПОПУЛЯРНЫЙ  ЖУРНАЛЪ 


ПОСВЯЩЕННЫЙ  Г0МЕ0ПАТ1И  и  ГИПЕН-Ь, 

подъ  редакшей  Д-ра  3.  У1,  2)рже6ецкаго. 

вадаше  Варшавехаго  Общества  Поел^ватежей  Гвкеонати. 

ЯМНСШ  1|1||  3  ру1м  ВЪ  ЩЪ  П  1С1КШВ11. 

Членамъ  Общества  журналъ  высылается  безплатно. 

ПОДПИСКА  принимается   въ    администраши    въ    Варшаве, 
ул.  Новый  Св-Ьтъ,  >&  16,  при  аптек-Ь  Общества. 


Издан!»  Варшавбкаго  Общества  Оои^ватуей  Гшеопатш. 

Въ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебкикъ  на  польскомъ 
язык^  п.  3.     „ТЕВАР]А  НОМЕОРАТУСгНА-. 

Соч.  Д-ра  I.  Држевецкаго* 

„Ро(1гес2п1к  ^в*егупаг]1  НоторвХусгм1'^  Гарри  Гуддея^ 

переводъ  съ  англ1Йскаго. 

Главный  складъ  этихъ  изданШ  въ  аптеке  Общества  Цослйдоватслей 
Гомеопат1и  въ  Варшав-Ь.  Ул.  Новый  Св^тъ,  №  16 


Продаются  во  всЬхъ  книжныхъ  магазинахъ  и  на  склад* 
у  д-ра  И.  М.  Луценко  (Одесса,  Херсонская,  52). 

ХЛОПЕЦЬ  ТА  МОРЕ. 

ЛИСТОНОША.    РОЗУМНЫЙ    ковдль. 

ОпОВИДАННЯ. 

ЦЗНА    3    коп. 


подъ  редакцией  МЫКОЛЫ  ВОРОНОГО. 

Въ  этотъ  сборникъ  ВОШЛ41  проиэвеАен1я  ол^дующихъ  совре- 
манныхъ  украинонихъ  авторовъ: 


I  и.  Франно.— «Бъ  краю  лю- 
дожсрлвъ»,^^.  Фрагмсаты,  «Зъ  Бур  ■ 
кутськахъ  инсёнь*,  сМ/  Вороао- 
й1  у  » ,  ( до  сд  я  гп  г* )  и  др .  стн  X  отвор  е  нш  < 

'2.  Леся  Украиниа,—  «Рытага»^ 
«Р^вройсыш  м€лад1И>- 

В*  М.  Отарыцьный.  —  «Чмрив- 
ный  сонъ*,  свянговый  шартъ  въ 
1^Д1Ю  и  стнхотворенш* 

4  И.  Левицькын.  {Ночуй)— «Ро- 
ковый украпкськуВ  ярмарокы. 

5.  0>  Ко6ыля1^сьна.'^Моа  1и- 
Л1И1,  поизш  иъ  проаа* 

О  Б.  Грмнченко.  —  Стихотво- 
ренЫ. 

7.  Н.  Ко&рынсьна.— ^Рукыэ, 
«Ввдцвптаа^,  психограмы. 

8*  6.  Сат(йленио*  -  Стихотво- 
рен!Я. 

9,  А.  НрыI^^ыIый.--сС0рШеькц 
агйДЕык  стйхотвор&вш. 

1и.  М  Коцюбынсьный.—сНа  ка- 
меии»!  аквареля, 

II  О  Мановей,--Стнхотвореи1Я. 
12.   Людяыла    Старыцька.  — 

«Сапфо*,  урувоиъ  зъ  драматич- 
ной карты  цу. 

1^.  Л.  Грабовоьйый.-«Гоаосъ 
Еары»  и  друг,  сшхотворенш. 

11  Г*  Хотиевычъ,— «Аг1а  раа- 
5!опаЬ|э.  €Жигтеои  йналоггл*. 

15.  М.  Чернявсьный^-Стяхо- 
творе01я. 


16.  В.  Щуратъ.—  «;^ь  повыхъ 
пвсень*  п  др.  стдхотвдрошл. 

17.  Г  Мандычевеьмый.— -^Колы 

СОНт   СХОДЫТЬ!,     «Для   ЖЙ1ВД». 

18.  И-  Лыпа  —  «Турпы»,  фан- 
таз!  я* 

19.  Н.  Нибальчичъ.— Отяхотво- 
ревш. 

20.  А.  Крушельныцьиый.-  « Пе- 
ро дъ   кладкою»,  ОЕОВНДИНВЙ* 

21.  М.  Ьолцумймъ.  —  «Молодя 
мученыкы»,  фрагмсдты- 

22.  П^  КарманвьммА.—  сЗъ  за- 
пысокъ  самовбыйця*  п  друг*  сти- 
хотворен1Я. 

23.  В.  Кравченко.  -  <Я  в  Ла- 
зоръ»,  оиовидиввя. 

24.  И.  Рошаяова-- Стихотво- 
рент. 

2Г>,  М.  Слободивна.-сВворшу 
ва  санотв*,  пошлюбня  думкы, 

26*  П,  Таиоычъ^'-  сСтихотво- 
рев1е. 

27.    Л.    Лопатывоьный.  -- 
«Байка»  р 

2Ь,  Ш.  Корнмнсьный.—  Ствжо- 
твореи1а 

29.  М.  Вороиый.  —  411каръ^ 
сМайдриевя  элепи*,  «Дннлровн 
сиогадык  €11о:*з1я  в  проза»,  «До 

моря*, «И.  Франков» ;*  БЙДПОВНДЬ 

ва  пос1а11в    в    друг,  стякотво- 
рен1я. 


Оригинальным  рмсуионъ  (на  йбломнЪ)  худошнниа  СЕРГ1Я 

вАсылькевсьного. 

ЦЬяа  ква1'и  ая  простой  бумаге  1  р.  20  к.,  ва  ве^оиевоВ  1  р*  вО  к, 

Склйдъ  йвдаа4я—въ  Одессе,  у  доктора  И.  М.  Лудсвко  (Херсонская  52). 

При  поп^п*т  не  менпе  10  экземпляроег,  дтьлаетсн  107а  у^!Шрпт^* 

Книгопродаацамъ  обычная  уступка. 


ИМПЕРАТОРСКАГО 

МЗАНСКАГО  УНИВЕРСИТЕТА 

ха  1905  гобъ. 

Въ  Ученыхъ  Запмокахъ  помещаются: 

I.  Въ  ОТД'Ьл'Ь  наукъ :  ученыя  изсл%дован1я  профессоровъ  и  пре- 
подавателей; сообщен1я  и  наблюден!я;  публичныя  лекц!и  и  р'кчи;  отчеты 
по  ученымъ  командировкамъ  и  извлечен!я  изъ  нихъ ;  научныя  работы 
студентовъ,  а  также  рекомендованные  факультетами  труды  посторон- 
нихъ  лицъ. 

И.  Въ  отд'Ьл'Ь  нрмтмнм  и  библ1ограф1и :  профессорсюя  рецензш 
на  магистерская  и  докторск1я  диссертации,  представляемый  въ  Казансюй 
университетъ,  и  на  студентск1я  работы,  представляемый  на  соискание 
наградъ;  критическ1я  статьи  о  вновь  появляющихся  въ  Росс1и  и  загра- 
ницей книгахъ  и  сочинен1яхъ  по  вс^мъ  отраслямъ  знан1я  ;  библ1ографи- 
ческ1е  отзывы  и  зам-Ьтки. 

III-  Универоитетоная  л'Ьтопись:  извлечешя  изъ  протоколовъ  за- 
с'Ьдан1й  Сов-Ьта ;  отчеты  о  диспутахъ,  статьи,  посвященныя  о6озр'Ьн1ю 
коллекшй  и  состоян1ю  учебно-вспомогательныхъ  учрежден1й  при  уни- 
верситет-Ь,  б10графическ1е  очерки  и  некрологи  профессоровъ  и  другихъ 
лицъ,  стоявшихъ  близко  къ  Казанскому  университету,  обозр%н1е  препо- 
даван1я,  распред'Ьлен1е  лекц1й,  актовый  отчетъ  и  проч. 

IV.  Приложен1я  :  университетск1е  курсы  профессоровъ  и  препода- 
вателей; памятники  историческ1е  и  литературные  съ  научными  коммен- 
тар1ями,  и  памятники,  им'Ьющ1е  научное  значение  и  еще  не  обнародо- 
ванные. 

Ученыя  Запиони  выходятъ  ежемесячно  книжками  въ  размере  не 
мен-Ье  13  листовъ,  не  считая  извлечен1й  изъ  протоколовъ  и  особыхъ 
приложен1й. 

Подписная  ц-Ьна  въ  годъ  со  всЬми  приложен1ями  6  руб.,  съ  пе- 
сылкою  7  р.  Отд-Ьльныя  книжки  можно  получать  изъ  редакщи  по  1  р. 
Подписка  принимается  въ  Правлен1и  университета. 

Редакторъ  ^.  у1дексаидро6ъ. 


^—    Прк  ИЯЖДОМЪ  N1  ^КИВЫ^^  непаввси^лй  отъ  другпт'ь  прнложепШ,   ПОД  ПИ- 
СЧИЙ И    получать  по  одной  ННИГ'Ь,    а    новые    пйдонслиЁ:!!,    выпмеы&яющ,!*?:    также 

(ап  2  р.  т  к.,  съ  п€рес,  3  р.)  первып  20  нннгъ  Шеллера-Михайлова  аа  1904  г^ 

получать  при  первэмъ   ^  ^Н[|т.]"  1Я05  1%     ^^ 


Открыта    подписка 

на  1905  годъ 
(36-й  годъ  иэдан!л) 


„^<ива" 


на  еженед'кльный 
иллюстриров.  журналъ 

со  мног>1ми  приложен. 


Специальные  норреспоиденты  на  театре  военныхъ  д^йств1й; 

а  к  ад  ем,  И.  С\  С  в  лишить,  художн.  Л.  А.  Табур1тц  фтпогр.  В.  К.  Вулла* 

Гг  туодпнсчини  ^»:НИВЫ*  получатъ  въ  твчен1в  1905  года: 

52  №№  художественно-литературнаго  журнала  „НИВА",  заключающаго 
въ  себ^  въ  течете    года   до  2000    столбцовъ    текста    и    1200  гравюръ, 

рисунковъ  и  художественныхъ  снимковъ, 

40  КНИГЪ  „Сборника  Нм&ы''    (каждая  отъ  10 — 15  листовъ*  а  въ  об- 

ш^жь   около   8.000  страннцъ),    отпечатанныхъ    четкимъ    шрнфтомъ.    на 

хорошо  глазированной  бумаг-Ь  и  содержащихъ : 

полкаго  еобр^нТн  оочиненш 


первый 
10  КНИГЪ 


М.  Е.  САЛТЫКОВА-ЩЕДРИНА. 

{.рГубернсюе  очерки**,  „Помпадуры  н  помпадурши",   „Гоопода  Гоповпевы" 
и  друг.).  Съ  портретомъ  автора  и  „Матер1алами    для    б1ограф1и*'   К,   Ж 
Лреепьеви.  (Щна  полн.  собр.  въ  отд'^пьной  продаж-Ь  съ  перес.  21  руб.). 
полнаго  сойран1я  сочиненЕй 

з°^Тн"^^1    А.  К.  ШЕЛДЕРА-МИХАЙЛОВА. 

Подъ  редакшею  и  со  естулительнос  статьею  .4.  М.  СкФЬ1че(и}^иго. 
(Ц'Ьна  полн.  собр.  въ  отд-Ьлькой  продаже  съ  Еюрес.  27  руб.), 

12  кнмгъ  ^ЕЖЕМ-БОЯ^ЧНУХЪ  ЛИТЕРАТУРНЫХЪ  и  ПОПУЛЯРНО-НА- 
УННЫХЪ  ПРИЛОЖЕНкИ^ч  содержашихъ  романы,  пов-кстн,  разсказы,  по- 
пулярно-научнъзя  н  критическтй  статьи  современныхъ  аэторовъ  и  отделы 
бяблшграф1и,  см^си,  шахматоаъ  и  шашекъ,  эадачъ  и  разныхъ  игръ.    До 

2000  столбцоаъ  текста  съ  рисунками. 
12  №№  <Пари»С1гкхъ  Модъ^.    До  200  столбц.  текста  и  300  модныхъ 
гравюръ.    Съ  почтойымъ  ящиномъ  для  отвита  на  разнообразные  вопро- 
сы подписчнковъ. 
12  ЛИСТОНЪ  рисунковъ  (около  300)    для  руксд-кльыыхъ,  выпил ьныхъ 
раб  отъ  и  для  выжигания  и  до  300  чертежей    выкроекъ  въ  натуральную 

величину, 
I  кСТ'ЬННОЙ  КАЛЕНДАРЬ:^  на  1905  годъ.  отпечатанный  въ  10  красокъ 

ПОДПИСНАЯ  Ц-Ё^НА  ^НИВЫ*  со  вс^ми  приложениями  на  годъ* 

ВЪ  С.-Петербург^1  1   ^^^^  доставки  -  в  р.  50  н. 
*^  "^         )   съ  доставкой    —  7  р.  50  н. 

Безъ  доставки  :  1)  въ  Москвй,  въ  конторе  Н,  Печковской  —  7  р,  25  к.; 
2)  въ  Одессе,   въ  книжн,  магаЭь  ,,  Образован  16" — 7  р.  50  к. 

Съ  пересылкою  во  но%  м-Ьота  Росо!!!  8  р.     За  границу  —  12  р. 

Допускается  разсрочка  платежа  въ  2,  3  и  4  срока. 

Новые  подпис^илт,  желйющ1в  получить,  кро^Е-Ь  „Нивы'-  1№>5  г.  с^п  ас**!  и  ся  прпложв- 

шя]ип,  още  первыв  20  иннгъ  А.  К.  Шеллера-Михайлова  аа  1004  г., 

дйллачн11литъ  единовремеш!^  ирп  подппск^^:  '^евъ  дастааь:л  въ  С'ПвтерургЬ  2  р.-'тОк., 

йеаъ  дост.  пъ  Моокв-Ь  п  Одесс*  —  "кр.  7!т,;  съ  дост,  »ъ  СПБ,  л  съ  иерее,  и  ц  о  городив  мъ  п 

ааг|1анн14,у—  3  р.  Илду>гтрпр  она  иное  объя8леп]о  о  под  писк*  вьтеы.ШЕ?Т1:'я  брзплатно, 

Адресъ:  С.-Петербургъ,  въ  Контору  мурнала  <НИ8А>,  ул.  Гоголп^  №  22, 


ПРИНИМАЕТСЯ  ПОДЛИШ  М  1005  г. 

на  общедоступный  еженед'Ытьный   журналъ  для  ремесленни- 

ковъ-спец1алистовъ,     ремесленниковъ  -  любителей,    кустарей, 

техниковъ-практиковъ  и  реиесленныхъ  мастерскихъ — 

„РЕМЕСЕННЙКЪЛЮБЙТЕЛЬ". 

Журналъ  посвящеиъ  специдьмыиъ,  кустарнышъ  м  яюбггеяьсккмъ 
реиеслаиъ.  а  такте  некрупиыиъ  техннчсеамнъ  преаавадетваяъ, 
яравйльное  веден1е  яоторыхъ  воаношио  м  доступ  •  вааъ  для  рем- 
сленииновъ-спец1адйетовъ,  таяъ  я  для  лмбятелей  техниви  и  реиеслъ. 

Журналъ  «Ремесленникъ-Любитель»  ставить  себ*  сл4д.  задачи: 
1)  Держать  своихъ  подписчиков ь  яъ  курс*  ремеслъ  и  техники, 
постоянно  сообщая  вс*  новости,  открыт1я,  изобр*Ьтен1я  и  усовершен- 
ствован1я,  въ  форм'1^^  доступиоЁ  понвманш  всякаго.  2)  Знакомить 
своихъ  подппсчиковъ  съ  нов^йши1ш  приемами  работы,  напбол'Ыз  прак- 
тическими, уже  принятыми,  но  надо  распрос'17)аненными  въ  Росс(и. 
3)  Приходить  на  помощь  ремесленникамъ,  техникаиъ-прахстикамъ  ж 
любителямъ  реиеслъ  п  техники  сов-Ьтамн  и  всевозможными  разъясие- 
и1ями.  4)  Сообщать  гг.  подписчикамъ  о  предстоящихъ  выставкахъ. 
конкурсахъ  и  вообще  обо  всемъ,  что  можетъ  интересовать  ремеслен- 
никовъ, техниковъ-практиковъ,  кустарей  и  любителей  техники  и 
ремеслъ.  5)  Снабжать  ремесленниковъ-спец1алистовъ  и  любителей 
выдающимися  по  красот]^,  изяществу  и  практичности  обраяцавя, 
доотойнынгя  подражен1я,  какъ  иностранными,  такъ  и  русскими. 

ВЪ  ВИД^  ПРЕМ1И  подписчикамъ  предоставляется  выбрать  изъ 
лриводимаго  списка  ^альбомовъ  и  руководствъ  вавбол'Ье  подходапцА 
НА  СУММУ  14  рублей. 

1.  Риттеръ  *.  Альбомъ  рисунковъ  образцовъ  иуяиеммо-слесар- 
ныхъ  работъ  во  вс']^хъ  стиляхъ— жел^^зпыхъ  воротъ,  оградъ, 
р'Ьпютокъ  для  балконовъ  и  фронтоновъ,  л^стницъ,  кростовъ 
для  могилъ,  дверныхъ  зонтовъ  и  т.  п.  Воликол'Ьпжый  альбомъ, 
сост.  изъ  26  таблпцъ  съ  объяснительнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
продаж-Ь— Ц.  2  р. 
П.  Н.  Гремянъ,  Альбомъ  рисунковъ  образцовъ  столярно-иебельяыхъ 
и8Д'Ъл1Й:  образцы  мебели  для  гостиныхъ,  спаленъ,  переднихъ 
и  т.  п.  въ  стил^  «модернъ»  и  друг,  модныхъ  сти.тяхъ.  Въ  отд. 
продаж'Ь — Ц   2  р. 

III.  Г.  Грантъ  Альбомъ  рисунковъ  образцовъ  столярно-плотиячяыхъ 
изд^лIй:  окна  для  магазиновъ,  вптрины,  панели,  входныя  двери, 
внутренняя  отделка,  деревянный  ограды  и  детали  деревянной 
архитектуры:  наличники,  консоли,  коньки,  фронтоны,  и  т.  п. 
Въ  отд.  продаж-Ь — Ц.  2  р, 

IV.  И.  Алеяс^евъ.  Альбомъ  рисунковъ  образцовъ  обояно-драпяро- 
вочныхъ  работъ— мягкой  мебели,  драпри,  ц'Ьлыхъ  г;)рАитуръ, 
обстановокъ  для  квартиръ  и  пр.  Въ  отд.  пролажЬ — Ц.  1  р.  50  к. 

V.  С.  Туркестановъ.  Альбомъ  рисунковъ  для  выжяган'т  по  дереву, 
иож'Ъ  я  тканяиъ  Въ  отд.  продаж-Ь— Ц.  1  р.  50  к. 

VI.  Арт.  Мартенсъ.  Альбомъ  рисунковъ  для  выпяловонныхъ.  токар- 
ныхъ  и  р-Ьзныхъ  работъ  съ  объяснительнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
продаж-Ь— Ц.  1  р.  50  к. 

VII.  Р^ялеръ  "*!.  Школа  начальнаго  рисовашя  для  взрослыхъ  и  д'1тей. 
Альбомъ  сост.  изъ  27  табл.  съ  объяснит,  текстомъ.  Премиро- 
ванная метода  для  желающихъ  научиться  влад'бть  карандашемъ. 
Въ  отд.  продаж*— Ц.  1  р.  50  к. 


УШ.  Н*  Ббр1зене1Ъ*  Сбирнвкъ  проектовъ  иобольпи^хъ  домовъ^  дачъ  и 
сел1С1СО-хозяйсг11сниыхъ  построокъ.    Въ    отд,    продаж^^Ц,  2  р* 

1.  М*  Нвлинлиъ.  Какъ  устрбить  долевую  кадалязацтю  и  водопро- 
иодъ  при  наличности  городской  с1^тп  и  ррп  отсутств!»  последа еЙ, 
Рукоаод.  д,1и  тех^нтшв!.,  масторовъ  а  домовл&дйльцевъ.  Ц,  70  к, 

2.  Фр.  Фоооъ  *  I.  К«1къ  самому  траАпгь  и  окрашивать  дерева  въ 
декадентски^  н  пр.  ^^61^?^.  [I  1  руб* 

3.  Л  Воловъ*  Ле]Ец!и  [|^^  г>ухгалтрр]И*  Какъ  самому  иаучпться  вести 
бухгалтсрсшя  книги.  17  лп!:ц|Й*  аредвааначеаныхъ  дли  самообучен1м 
Съ  ир  вложен  1омъ  оОрдзцовыхъ  бухгалтер  с  кихъ  киигъ  Ц.  3  руб. 

4.  В*  Дембо  Какъ  спмому  пзготов1ят},  екр^лтгу,  каш»  почиаять  ш 
содержать  ВТ.  исправности  ц1наыя  скрипки   Ц  75  кои. 

5.  Н.  Сйнмъ  *).  Иросгое  СЮБО  о  иовооткрытомъ  ^ломбат'Ё  «рад1Й1. 
Ц,  30  кап. 

6.  Ф,  Фогель  *).  Велосниедъ  съ  делгателемъ  шли  двухъ-колесный 
моторъ.  Его  устройство  и  уходъ  за   иимъ.  Ц.  1  руб* 

7.  Г*  Ер  ноли  въ  *.  Какъ  самоз^гу  серебрить,  золотить^  броизпроватг., 
оксидировать,  ииккелировать,  оцинковыватц  покрывать  иатиосШ, 
имигпровать  подъ  старое  серебро  и  окрашивать  ноталлу  безъ  помощш 
зяентрйчеснаго  тона.  Ц.  80  кои. 

8.  Его  ше.  Какъ  самому  серебрить^  золотить,  бронзировать,  оксидвро. 
вать,  ыцккслировать,  одинаовыпать, покрывать  иатиной,  имитпргшатъ  подъ 
старое  серебро  и  ок[)ашии11ть  мота.1ЛЫ— помощью  элеятричества,  Гнль- 
ваиичес1:оо  осажден! о  металл.,  гальванопластяч.  работы.  Ц,  80  коп. 

9.  Его  же  *)*  Ка^4Ъ  самом^^  изготовлять  сух1е  мементу,  Ц  40  коп. 

10.  М.  Маруоинъ  *}.  Ка1сь  самому  устроить  у  себя  ъъ  квартирй 
электрической  осв^тенхе  лампочками  иакаливаиш*  Ц.  60  коп. 

11.  Ю.  06олемеА1й.  Какъ  самому  наводить  зеркала,  ваять  и  огибать 
стоил  о  ♦  Ц.  ОС)  кои. 

12.  К.  БуховеикШ  *),  1С1къ  самому  строить  МгНеиШя  динамо 
машины  Дня  сиофалъаыхъ  и  лгобительскнхъ  мпстерскяхъ.  Ьъ  рис- 
вь  тексте.  Д»  1  руб 

13.  В.  В«ргмн1|  *^  1шШ|  сншощ  И1:ход«1тайстаовать  црялилбГ1Ю  на 
свое  изобрЬтенто*  Руководство  для  изобрйтателей.  Д^  50  к. 

I }.  Г.  Фурноль  11  рлготовлеше  лаковъ  л  аамазокк  унот|>ебляем.  въ 
ремеслен    дф.л*.  Ц.  40  1ши. 

15.  Н  Герасммовъ,  Ироведеше  эдевтрическяхъ  звопковъ,  снаря- 
жен 1е  безъ  итаслер:!  батарей  н  уходъ  за  ней.  Ц.  40  кор, 

16.  Р.  Иайденовъ.  Картонажное  ироизводство  в  иереплотноа  Д'Ьло* 
Ц,  75  коп 

17.  Л-  Гершанъ.  Штукатурауя  н  лЪпиыя  работу— изротовлоа1с  гяп- 
совыхъ  и  л1111ных'ь  украшшпйл  Ц-  60  кои. 

Ьч.  Забе^  11|1актиче^'Кое  руководство  ао   закалкЬ   стазн.   Ц,  80  коа. 

11».  А.  Лейвандъ,  мнм  *),  Ка1сь  самому  строити  неболышо  дог^а  в 
и  *  :ольскО'М111н1к:т1л'11иуя  1га»!еяныя  и  дере  пя  и  выя  оостройкн  в  ру]:о- 
Будать  гтроительньшп  паботммн.  Съ  229  рис,  въ  тексте.  Ц.  1  р.  ГЮ  к 

2И  Ш  Бломъ,  имж.  Центр?! л. яо  о  (1Топл«1н1е,  еш  расчегь,  дрг>евтн- 
ров?1111е,  устройство  и  монтажныя  работы»  Л^1Я  мант^ровь,  *»рхпте1;то- 
оовъ,  техппкпвъ  и  тсхнмческяхъ  коаторъ,  а  также  Д1Я  содрлдчншвг. 
Ц.  1  р.  ^0  к*^и. 

2Ь  Его  нке^  Нуреъ  технвческаго  черчеи1я,  Для  тех1гачсских1  и 
ремеслениыхъ  училищъ,  а  таюко  для  самообучеп1я.  Ц.  1  р.  60  к» 

Премш,    пёолначснния    лтыдочкпй,    иысылаютея    влт'шгь    съ 
(} *'рн ы , 5 ? о  ш/. м  1'р<к \1  ъ  аюурШ1  .их, 

Оод1шсвая'ц11на:  б  р.  !)0  к.  еъкересшкой  и  досшкой  ва  годъ. 

Рс'дактпоръ-нзд.  С.  К.  Родюноаъ. 
Подписку  адресовать:  Москва,  Поварская,  Бс*рисогл^6ск1й   пер.,    Книго* 
иадвтвльетво  «1110Тер%>,  М.  Блоку. 
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МОСНОВСНАГОСЕЛЬСНОХОЗЯЙСТВЕННАГО 

ИНСТИТУТА. 

Год-ь  XI.— 1905. 

Изв'Ьст1я  выходятъ  четырьмя  книгами    въ   годъ,    составляю- 
щими не  мен-Ье  35  лист,  текста  1п  8^. 

ПРОГРАММА    ИЗВЪСТ1Й: 
Оффиц1альный  отд'1^ъ 

I.  Правительственоыя  распоряжен1я,  касающ1яся  М.  С.  X.  Института. 

II.  Постановлен1я  Совета  Института  и  относящ1яся  къ  нимъ  прило- 
жен1я:  а)  программы  и  планы  лекщй  и  практическихъ  зан5гг1й  въ 
Институте;  б)  отчеты  объ  экскурс1яхъ,  ежегодно  совершаемыхъ 
студентами  Института  подъ  руководствомъ  профессоровъ,  препо- 
давателей и  пр.;  в)  работы  комисс1й,  назначаемыхъ  Сов'ктомъ 
Института  для  разсл'Ьдован1я  различныхъ  вопросовъ  и  г)  отчеты 
о  командировкахъ  членовъ  совета  и  другихъ  лицъ,  служащихъ 
въ  Институте. 

III.  Н-Ькоторые  изъ  журналовъ  засЬдан1й  Сельскохозяйственнаго 
комитета,  состоящаго  при  Институте,  а  именно  т%,  которые 
им-Ьютъ  особенное  значен1е  для  ученой  деятельности  Института. 

IV.  Годичный  отчетъ  о  состоян1и  Института. 

V.  Каталоги  и  описан1я  библ10теки,  разнообразныхъ  коллекц!й  и 
учебныхъ  пособ1й,  находящихся  при  Институт-Ь. 

Неоффиц1альный  отд'1^лъ. 

I.  Труды  профессоровъ,  преподавателей,  ассистентовъ,  студентовъ 
Института  и  постороннихъ  лицъ,  а  именно: 

а)  естествснно-истсринеск1е  и 

б)  статистико-эноно11Ическ1е  (преимущественно  касающ1еся 
изучен1я  русскаго  народного  хозяйства). 

Сюда  входятъ  какъ  отд-Ьльныя  самостоьтельныя  изсл'Ьдован1я, 
такъ  и  совм'Ьстныя  работы,  исполненныя  въ  лаборатор1яхъ, 
кабинетахъ,  на  опытномъ  пол-Ь,  или  на  предполагаемой  опытной 
станц1и,  пасЬк-Ь,  въ  л'Ьсной  дач-Ь,  огород-Ь,  питомник-Ь  и  пр. 

II.  Критическ1я  и  библ10графическ1я  статьи  о  выдающихся  произве- 
ден1яхъ  народнохозяйственной  и  естественноисторич.  литературы. 

III.  Метеорологическ1я  наблюден1я,  произведенныя  на  обсерваторш 
Института. 

Работы  могутъ  сопровождаться  рисунками,  таблицами,  чертежами,  д!аграм- 
мамп  п  пр.  н,  по  желаи1Ю  автора,  краткимъ  геоюме  на  какомъ-лнбо  иностранномъ 
язык-Ь  (резюме  должно  быть  составлено  самимъ  авторомъ  и  прислано  въ  редакцдю 
одновременно  со  статьею).  ОглавленШ  каждой  книги  Изв-Ьст^е,  кром']^  русскаго 
языка,  печатается  еще  на  фраиц^'зскомъ  язык'Ь. 

Подписка    принимается   въ    нанцеляр1И    Мосновскаго    Сельскохозяй- 
ственнаго   Института    и    вь    книжн.     магаз.    Карбасникова   (Москва, 

Варшава,  Вильна,  С.-Петербургъ)  и  «Трудь"  (Москва,  Тверская). 
Подписная  Ц'^на  въ  годъ,  за  четыре  книги,  б  руб.;  для  студентовъ 
высшихъ  учебныхъ  заведен1й  2  р.  50  к.;  ц^на  отд-кльной  книги  1  р.  50  к.; 
отд-Ьльные  оттиски  статей  естественноисторическихъ  и  статистикоэко- 
номическихъ  высылаются  названными  книжными  магазинами  наложен- 
нымъ  платежомъ  по  расчету  20  к.  за  листъ. 
Редакторы:  С.  И,  Роотовцевъ  и  Д.  Н.  Пряиишнимовъ. 


От-ь  реданцш. 


Настоящимъ  Х«  заканчивается  2-й  годъ  из- 
дан1Я  „В.  Г. Мл"  Одесскимъ  Ганемановскимъ  Обще- 
ствомъ.  Причиной  столь  поздняго  выхода  этого  № 
было  то  обстоятельство,  что  Редакщя  хотела  вы- 
яснить для  себя  дальнейшую  судьбу  журнала. 
Весьма  неблагопр1ятныя  усло81Я  для  гомеопати- 
ческихъ  издан1й  въ  Росс1и  вообще,  всл'Ьдств1е  не- 
достатка для  нихъ  ни  литературныхъ  силъ,  ни 
средствъ,  для  нашего  журнала  сложились  особенно 
неблагопр1ятно  вледств1е  возникшей  въ  прошломъ 
году  войны  и  внутреннихъ  нестроен1й.  Всл-Ьдств^е 
этихъ  обстоятельствъ  мы  смогли  въ  истекшемъ 
1904  Г-  выпустить  только  9  №№  журнала,  и  не 
зная,  будемъ  ли  мы  им^ть  достаточно  силъ,  чтобы 


350  ОГЬ   РЕДАКЦ1И.  №    12. 

въ  течеше  1905  г.  закончить  журналъ  за  преды- 
дущ1й  годъ  и  выпустить  его  за  текущ1й,  воздержа- 
лись отъ  объявлен1я  подписки  на  этотъ  годъ. 
Т'Ьмъ  не  мен-Ье  некоторые  изъ  нашихъ  читателей 
поспешили  прислать  подписныя  деньги  за  журналъ 
на  текущ1й  годъ.  Убедившись  въ  настоящее  время 
въ  невозможности  выпустить  В.  Г.  М.  за  текущ1й 
1905  г.,  Редакц1Я  доводить  объ  этомъ  до  свЬдЬнхя 
своихъ  подписчиковъ.  Съ  будущаго  1906  г.  Ре- 
дакц1я  надеется  продолжать  издан1е  журнала,  но 
о  времени  начала  издан1я  и  услов1яхъ  подписки 
будетъ  сообщено  въ  свое  время  разсылкой  всЬмъ 
нашимъ  подписчикамъ  особыхъ  изв'Ьщен1й,  а  также 
и  черезъ  газеты.  Теперь  же  мы  просимъ  лицъ, 
приславшихъ  подписныя  деньги  на  1905  г.,  ука- 
зать намъ,  какъ  поступить  съ  этими  деньгами. 
Быть  можетъ  некоторые,  кто  еще  не  усп-Ьлъ  под- 
писаться на  „Фармаколопю"  проф.  Фаррингтона, 
пожелаютъ,  чтобы  высланныя  деньги  были  пере- 
числены на  этотъ  предметъ,  или  же  пожелаютъ 
пр1обр'Ьсть  журналъ  за  одинъ  изъ  предыдущихъ 
годовъ  (1900 — 1903),  если  такового  не  им-Ьется  у 
нихъ,  или  же  пожертвовать  ихъ  для  какой-либо 
ц-Ьли?  Редакц1я  предлагаетъ  съ  своей  стороны, 
чтобы  всЬ  деньги,  относительно  которыхъ  не  по- 
ступить требован1я  высылки  ихъ  обратно  или  не 
будетъ  указано  иного  какого  либо  ихъ  назначен1я 
до  5  октября  тек.  г.,  считать  пожертвованными 
въ  пользу  Лечебницы  для  приходящихъ  больныхъ 
Одесскаго  Ганемановскаго  Общества. 

„Клиническая  фармаколопя"  проф.  Фарринг- 
тона, хотя  начинается  печатан1емъ  гораздо  позже, 
нежели  предполагалось,  но  за  то  будетъ  окончена 
скорее,  нежели  было  обещано. 

Засимъ,  прощаясь  временно  съ  нашими  чи- 
тателями   и    сотрудниками,    Редакц1я    приносить 


т'Ьмъ  и  другимъ  свою  сердечную  благодарность 
за  оказанную  ей  поддержку  и  над'Ьется  въ  неда- 
лекомъ  будущемъ  снова  встретится  съ  ними  въ 
лучшихъ,  бол^е  благопр1ятныхъ  вн'Ьшнихъ  и  внут- 
реннихъ  услов1яхъ*  Гомеопатия  быстро  прогресси- 
руетъ  теперь  во  всемъ  м1р'Ь.  Вероятно  не  за  го- 
рами время  столь  же  быстраго  развил'я  и  научной 
постановки  ея  и  въ  Росс1И. 


Свойства  1МИВОГО  организма  и  л-Ьчеб- 
ныя  средства. 

(0  к  о  н  ч  А  н  I  е)ь 


IV.  Им'^.я  въ  виду  все  изложенное  въ  предыдущихъ 
§§-хъ,  не  трудно  придти  къ  сл-Ьдующинъ  заключен1ямъ: 

1.  Вс"Ь  возможные  вн%шн1е  д-Ьятели,  возбудители  или 
раздражители,  всЬ  механическая,  физичесюя  и  химическш 
средства,  по  отношенш  къ  больному  организму,  можно  под- 
раэд-клить  на  сл^дующ1Я  четыре  категории:  1}  естественныя 
или  искусственныя  м^ры,  средства  или  пособ1я,  способствую- 
Щ1Я  такъ  или  иначе  развит1ю  всего  хода  реакц!и  въ  боль- 
номъ  организме  всл^дств1е  непосредственнаго  ослабления  или 
устранешя  раздражающихъ,  бол%зненныхъ  процессовъ  этой 
реанши,  служащихъ  ближайшими  причинами  или  поводами 
къ  забол'Ьван1Ю,  или  способствующихъ  раэвит1ю  и  поддер- 
жанш  этихъ  процессовъ  (гипеническ1я,  антисептическ1я, 
антипаразитныя,  хирургическая  и  естественныя  или  искус- 
ственныя деятели,  мЪры  и  средства);  2)  л'Ьчебныя  средства 
подавляющ1я,  нейтрализую1ц1я  или  замедляющтя  развит[е 
реактивныхъ  процессовъ  въ  больномъ  организме  (антипа- 
тическ1Я  средства):  3)  лЪчебныя  средства  усиливающая  или 
ускоряющая  естественный  ходъ  реакши  больного  организма, 
въ  особенности  въ  его  больныхъ  элементахъ,  раэБит1емъ 
цйлебныхъ  процессовъ  ея  (специфичесюя  средства)  и,  нако- 
нецъ,  4}  средства  ни  усиливающЫ,  ни  ослабляющзя  непо- 
средственно ни  раздражающихъ,  ни  воэстановляющихъ  про* 
цессовъ  реакщи  больного  организма,    но    замедляющ1я  ходъ 
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борьбы  самого  организма  съ  бол-кзнетворнымъ  началомъ 
или  благодетельной  „реакц1и  организма  на  иивгьстное 
втьшнее  влгянге'*.  „Лихорадка  оказывается  въ  большомъ 
числ-Ь  случаевъ,  говорить  проф.  В.  Подвысоцюй,  спасатель- 
нымъ  приспособлен1емъ  центральной  нервной  системы  по 
отношен1ю  къ  попавшимъ  въ  кровеносную  систему  токси- 
намъ".  Въ  посл-Ьдихе  годы  „накопился  рядъ  фактовъ,  кото- 
рые самымъ  уб-Ьдительнымъ  образомъ  доказываютъ  полезное 
д'Ьйств1е  гипертерм1и  (повышен1я  температуры)  и  обратно, 
вредное  дгьйствге  искусственнаго  пониоюетя  тем?гературы 
т^Ьла  на  течен1е  и  исходъ  лихорадочной  бол-Ьзни"  *). 
„Мы  сроднились  съ  мыслью,  говорить  проф.  Н.  Мари,  что 
воспален1е  есть  страдан1е,  сь  которымь  врачу  необходимо 
бороться,  а  сравнительный  патологь,  наоборотъ,  ув'1^ряетъ 
нась,  что  воспаяенге  есть  цтьлительная  сила  природы^  защи- 
та организма^  которая,  кь  сожал'Ьн1ю  еще,  не  достигла 
надлежащаго  совершенства**).  „Наша система  почти  исклю- 
чительнаго  испытан1я  л'Ькарствь  на  животныхь  и  насиль- 
ственное подавленге  симптомовв  у  больныхг  людей  не  мо- 
жеть  бол'Ье  спасать  нась",  говорить  д-рь  А.  Шперлингь 
(А.  ЗрегИпд)  ***).  „Мы  трудимся  надь  изучешемь  микробовъ,  но 
намь  предстоить  еще  бол-Ье  трудная  задача — изучить  физю- 
логическую  реакцт  кльтокъ  противъ  болгьзнетворнаго  начала 
и  лишь  тогда  мы  будемь  вь  состоян1и  успешно  лечить 
больной  организмъ"  (Вирховь).  Но  химико-микроскопическое 
изучен1е  реакц1и  живыхъ  кл-Ьтокъ,  вь  особенности,  вь  глу- 
боко лежащихь  органахь  и  тканяхь  организма,  навсегда 
останется  для  нась  бол-Ье  или  мен-Ье  недоступнымъ  и  ни- 
когда не  можеть  дать  намь  понят1я  о  томь  общемз  паправ 
лент,  вь  которомь  будуть  реагировать  эти  кл'1»тки  при 
данной  бол'1»зни.  Это  общее  направлен1е  реакц1и  больныхъ 
кл^токь  могуть  указать  намь  только  симптомы  болезни, 
которые  и  сл-Ьдуеть  поэтому  самымь  тщательнымь  образомъ 
изучать  и  индивидуализировать. 

Такъ  какь  изь  двухь  факторовь,    вл1яющихь    на    всю 
реакшю  организма,  преобладающее    значен1е    всегда  им-^^ютъ 


•)  Общая  Патологгя  В.  Подвысоцкаго.  II.  72.  Шевъ. 

**)  О    задачахъ    сравнительной    пашологги^    Проф,    Н.  Мари, 
Русск1Й  Врачъ,  №  42.  1У02  г. 

***)    Критическгй    этюдъ  о  гомеопатш.   Д-ра  В.  Шперлгтга* 
Пер.  д-ра  И.  Луценко.  59.  18У5.  С.-П.Б. 


не  вн%шн1Я  причины,  впечатл'Ьн1я  или  раздражешя,  а  вну- 
тренн1Я  свойства  самаго  организма,  то  необходимо  постоян- 
но им%ть  въ  виду,  что  коренная  причина  всякой  болезни 
кроется  не  вн'^,  а  внутри  больного  организма.  При  л%Ч€Н1И 
бол-ЬзнеЙ!  сл'Ьдовательно,  главное  внимание  должно  быть 
обращено  не  на  поводы  къ  забол-Ьван!»^,  не  на  ближайш1Я 
ИЛИ  вн'Ьшн1Я  причины  ихъ,  а  на  основныя  свойства  самаго 
организма ^  заключающ1яся  въ  его  чувствительности  и  упру- 
гости, въ  его  сопротивляемости  бол-Ьзнетворному  ВЛ1ЯН1Ю  или 
въ  самоц'ЬнЛительной  сил-Ь  больного  организма.  Прямымъ 
доказательствомъ  этому  можетъ  служить  тотъ  общеизв'^ст- 
ный  фактъ,  что,  при  совершенно  одинаковыхъ  прочикъ  усло- 
В1яхъ,  одинъ  организмъ  сильно  поражается  данною  бол'^знью, 
другой — значительно  слабее,  а  трет1Й — остается  совершенно 
здоровымъ. 

Этотъ  взглядъ  на  основныя  причины  бол^Ьзни  повиди- 
мому  начинаетъ  мало  по  малу  укр-кпляться  и  среди  врачей 
старой  школы.  Изъ  40-л'Ьтнихъ  наблюден  1Й  и  опытовъ  надъ 
больными,  страдавшими  одною  изъ  самыхъ  упорныхъ,  часто 
тяжелыхъ,  а  иногда  и  опасныхъ  для  жизни,  зарааительныхъ 
бол-^зней,  проф.  В.  Тарновскш  пришелъ  къ  сл'^дующему  за* 
ключен1ю:  „  Собран ныхъ  наблюденш  достаточно,  чтобы  ука- 
зать на  вл1ян1е  другого  фактора,  который  видимо  играетъ 
значительную  роль  въ  д-Ьл-Ь  выздоровлен1я  отъ  сифилиса,  а 
именно,  влгюпе  иа  оольшь  самою  ^^^[болтьвишю  оршнизма''. 
„Вн-^  Л'Ьчен1я,  образа  жизни  больного,  вл1ян1Я  климата  и 
т,  п,,  въ  каждомъ  организм-Ь  существуютъ  еще  не  изучен- 
ныя  нами  УСЯ0В1Я  ^лтьшаш  или  мсншшго  сопротивлешн  за- 
разному началу  сифилиса".  „Факты  еще  разъ  указываютъ 
на  о%ромиое  значен  1е  ^'опротив^ немонти  сифилису,  сопротив- 
лпемости,  'ирисрт^Ёй  киэн-дому  ортииьч*!  помимо  л-ЬченЫ, 
образа  жизни  и  т.  п.  При  равныхъ  остальныхъ  условшхъ 
(л'Ьчен^е,  наследственность»  сложен  1е,  родъ  жизни,  климатъ 
и  т.  д.)  на  выздоровлен1е  отъ  сифилиса  всего  бол^е  вл1яетъ 
сшепе^пг  сппротивляемоети  сга/тяитическомг^  кошпаию,  при- 
сущая  каждому  данному  оршмтАШ^  и  далеко  нами  еще  не 
выясненная"  *).  Отсюда  одинъ  только  шагъ  до  признангя* 
что  для  излечены  болезни  нужно  не  нейтрализовать  лйкар- 
ствомъ  бол-^знетворное  начало  въ  больномъ  организм-Ь,  какъ 


*)  Ямтшкпотт  снфнлио.а,  28 — 30,  1^#00, 
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нейтрализуютъ  щелочью  кислоту,  а  изыскать  средства  для 
усиления  этой  сопротивляемости  организма  д'1^йств1ю  бол-Ьзне- 
творнаго  начала. 

3.  Специфическ1я  средства,  надлежащимъ  образомъ 
приготовленныя,  т.  е.  взятыя  въ  достаточно  диссоширован- 
номъ  вид-Ь  и  малой  доз-Ь,  всегда  непосредственно  д-Ьй- 
ствуютъ  на  самый  источникъ  болезни,  такъ  сказать,  на 
самый  очагъ  ея,  т.  е.  на  раздражающ1е  молекулярные  про- 
цессы бол'^зни,  и  еще  въ  ббльшей  степени  на  вызываемые 
ими  возстановляющ1е  процессы  реакц1и  больного  организма. 
Поэтому,  взятые  въ  своемъ  грубомъ  вид-Ь,  въ  большой  доз^ 
и  въ  недостаточно  диссошированномъсостоян1и,  они,  очевидно, 
не  выполняли  бы  своего  назначен1я,  потому  что  тогда  раз- 
дражен1е,  производимое  л-Ькарствомъ,  превосходило  бы  выз- 
ванную имъ  возстановляющую  силу  реакц1и  больного  орга- 
низма (§  VI,  п.  7):  къ  раздражен1ю  отъ  естественной  болезни 
присоединилось  бы  сильно  раздражающее  д'Ьйств1е  отъ  ле- 
карства. Всл'Ьдств1е  этого,  болезненные  симптомы  сд-Ьла- 
лись  бы  настолько  тяжки,  мучительны  и  невыносимы,  а 
иногда  даже  и  опасны  для  жизни,  что  въ  большинств-Ь  слу- 
чаевъ,  посл-Ь  бол-Ье  или  мен-Ье  короткаго  времени,  отъ  даль- 
н'Ьйшаго  прим'Ьнен1я  этихъ  средствъ  пришлось  бы  отказаться. 
Такъ  напр.,  назначенхе  тинктуры  камфоры  Рубини  въ  слиш- 
комъ  большой  доз-Ь  при  холер-Ь  настолько  жгло  пащентамъ 
горло,  что  ее  пришлось  тотчасъ  же  оставить  *). 

Бол^е  или  мен-Ье  острый  меркур1ализмъ  и  1одизмъ, 
которыми  страдаютъ  мнопя  тысячи  пац1ентовъ,  также  слу- 
жатъ  хорошими  иллюстрашями  необходимости  назначать 
специфическ1я  средства  въ  малыхъ  и  диссощированныхъ  до- 
захъ.    Относительно    острой    меркур1ализац1и    сифилитиковъ 


*)  Что  даже  неядовитыя  средства,  взятыя  въ  большой  доз*, 
при  особомъ  расположен1и  больного  организма  (ид10сннкраз1и),  мо- 
гутъ  быть  опасны  для  жизни,  показываетъ  сл'Ьдующ1й  случай;  «Жена 
чиновника  К.  (въ  Омск-Ь),  у  которой  былъ  насморкъ,  прочита.1а  на 
оторванномъ  календарномъ  листк*  средство  отъ  насморка  и  вздумата 
имъ  полечиться.  Она  наскоблила  графита  изъ  обыкновеннаго  карандаша 
и  порошкомъ  этимъ  натерла  въ  носу.  Результаты  получились  совершен- 
но неожиданные:  быстро  началась  опухоль  носа,  перешедшая  загЬмъ 
на  глаза,  и  черезъ  несколько  чясовъ  несчастная  умерла.  По  мн'Ьн1Ю 
врачей,  смерть  последовала  отъ  общаго  заражен1я  крови»  ССынъ  Оте- 
чества. 1894).  Кто  знакомь  съ  специфическимъ  д'Ьйств1емъ  графита  на 
слизистую  оболочку  носа,  соединительную  оболочку  и  кровь,  для  того 
этотъ  результатъ  не  представляетъ  ничего  удивительнаго  или  неожи- 
даннаго  (См.  Гом.  Фармакологгю  В,  Дерикера,  П.  225—230). 


р.  Юзъ  пишетъ:  „За  исключентемъ  кроволускашя  (да  и  то 
врядЪ'Ли),  ин  одно  лЪчен1е  не  причинило  столько  зла,  какъ 
оно.  Оно  похитило  у  человека  ббльшую  часть  его  жизнен- 
наго  сока»  и  усилило  этотъ  вредъ.  отравивъ  остальное. 
Сотни  смертей  и  сотни  тысячъ  людей  съ  разрушеннымъ 
здоровьеиъ^не  говоря  уже  о  временныхъ  страдак1яхъ^ 
говорятъ  объ  его  вл1ян1и  по  всей  Европе,  Такимъ  образомъ^ 
вм'Ьсто  того,  чтобы  обратить  ядъ  въ  лекарство,  инъ  поль- 
зуются   какъ  ядомЪр — отсюда    его    вредныя    посл'Ьдств!я**   *), 

Назначая  слишкомъ  больш1я  и  недостаточно  диссоширо- 
ванныя  дозы  специфическихъ  средствъ,  которыя  гомеопатичны 
бол-Ьзни  только  въ  начапьныхъ  перюдахъ  и  въ  сильно  рас- 
пространенныхъ  и  глубокихъ  нроявлен^яхъ  ея,  врачи  старой 
школы  покрываютъ  этими  дозами  только  грубые  симптомы 
болезни,  которые^  по  истеченш  бол'Ье  или  мен%е  продолжи- 
тельнаго  времени,  и  возвращаются  съ  новою  силою,  всегда 
въ  гораздо  бол-Ье  тяжкихъ  формахъ,  требующихъ  опять 
большихъ  и  усиленныхъ  пр1емобъ  специфическихъ  л'Ькарствъ, 
со  всЬми  весьма  печальными  последствиями  продолжен1я 
такихъ  пр1еиовъ  по  исчезновен1й  этнхъ  формъ. 

Такимъ  образе мъ,  эти  врачи,  им^я  въ  рукахъ  даже  чисто 
слецифическ1я  средства,  неум%ютъими  пользоваться  и  попа- 
даютъ  всл'1»дств1е  этого  въ  ложный  кругъ:  бол-^знь  признается 
ими  почти  неизл-Ьчимой,  а  у  болькыхъ  къ  естественной  болезни 
присоединяются  побочные  симптомы  остраго  меркур1алиэма 
и  1одизма,  которые  въ  соединен1и  съ  остатками  естествен- 
ной болезни  даютъ  весьма  тяжелую  форму  бол-кзни  съ 
л-Ькарственными  симптомами,  которые,  въ  свою  очередь, 
часто  принимаются  за  проявления  естественной  бол'Ьзни,  и 
т.  д,  *'^).  Прим^,нен1е  специфическихъ  средствъ  настоятельно 
требу етъ  н-Ькотораго  ослабления,  утончен  1я  и  соотв'1.тств1я 
энерпи  зтихъ  средствъ  сообразно  съ  характере мъ  и  тече- 
нтемъ  болезни,  т.  е.  н-ккотораго  уменьшен1я  и  диссоц1аши 
дозъ  специфическихъ  средствъ,  смотря  по  фармакологиче- 
скимъ  и  патологическимъ  ука5ан1ямъ,  что  лучше  всего  до- 
стигается  назначен1емъ  ихъ  въ  различныхъ  д-Ьленгяхъ  по 
гомеопатической  школ%  '^^•^•'■), 


*)   Д-ръ    Ричардъ    Ю^ъ.    Р^^ководгшво   къ  Фаряакодинамикт. 

тгл.  1885,  ап.Б. 

**)  Сл,  Полипе  изл^ьненге  сш/шлш-а  оегъ  лерщргя^  Т(1ршенеон€^. 
Пер.  (ур'Х  Калпн.  больницы   Уса1-а.  УШ.  1^44, 

***}  См,  Малыя  до^зы  подо6нодш1<.'пщющиогъ  гредсг^иг.  19Ш»  С.11,Б. 
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Что  бол'Ье  рашональный  взглядъ  на  симптомы  бол'кзни 
и  на  д'1&йств1я  специфическихъ  средствъ,  даже  среди  врачей 
старой  школы,  обязательно  влечетъ  за  собой  и  уменьшеше 
терапевтическихъ  дозъ  этихъ  средствъ,  подтверждешемъ 
этому  могутъ  служить,  напр.,  слова  ординатора  Калинкин- 
ской  больницы  Ф.  Фишера,  который  говорить:  „Но  если 
ртугь  не  убиваетъ  и  не  нейтрализуетъ  сиф(шитическ1й  ядъ, 
то  вл1ян1е  ея  можетъ  быть  основаннымъ  только  на  тЬхъ 
своеобразныхъ  изм'1&нен1яхъ,  которыя  она  производить  въ 
общемъ  питан!и  и  реакщяхг  оршпизма^  иа  усиленш  естест- 
венной сопротгАвлпемости  организма  против^  губительного 
Ьлйствгя  сифилитической  заразы.  Смотря  на  д'кйств1я  ртути 
при  сифилисе  съ  этой  точки  зр'Ьн1я,  намъ  становится  по- 
нятнымъ,  что  до  гкхъ  поръ,  пока  ртугное  Л'кчен1е  можетъ 
еще  поддероюивать  и  усиливать  сопротивляемость  организма 
противд  сифилитичесиаю  яда^  (а  это  можетъ  продолжаться 
далеко  не  неопред-^ленное  время)  и  пока  количество  ртути 
не  превышаетъ  въ  организм-Ь  опред-Ьленной  величины,  она 
можетъ  весьма  благотворно  вл1ять  на  течен1е  различныхъ 
проявлен1й  бол'Ьзни".  „Мнопе  врачи,  исходя  изъ  дикой 
мысли,  будто  ртуть  прямо  убиваетъ  микро  организмы  сифи- 
лиса (по  старинному,  нейтрализуетъ  ядъ  подобно  тому,  какъ 
щелочь  нейтрализуетъ  кислоту),  назначаютъ  втиран1я  въ 
слишкомъ  большомъ  количеств-^"   *). 

До  какой  степени  должны  быть  уменьшены  дозы  спе- 
цифическихъ средствъ  и  доведены  степени  ихъ  Д'клен1й  для 
каждаго  даннаго  случая  л^Ьчимой  бол^Ьзни,  показываютъ 
наблюден1я  надъ  больными  и  н-Ькоторыя  соображен1я,  вы- 
водимыя  изъ  законовъ  подоб1я  и  малыхъ  дозъ  специфиче- 
скихъ средствъ,  а  также  одно  изъ  свойствъ  физ1ологической 
реакщи  (§  VI,  п.  9),  въ  силу  котораго  всякому  бол-^^знен- 
ному  С0СТ0ЯН1Ю  организма  всегда  соотв-Ьтствуетъ  н-Ькоторая 
наилучшая  доза  всякаго  выбраннаго  специфическаго  сред- 
ства, какъ  по  ея  величин-^,  такъ  и  по  степени  ея  д'Ьлен1я. 
Другими  словами,  величина  дозы  и  степень  ея  д-Ьлешя 
определяются  закономз  дозг  специфическихъ  средствъ,^  (о 
которомъ  мы  над-Ьемся  поговорить  особо). 

Изъ  всего  сказаннаго  выше  очевидно,  что  специфиче- 
ск1я  средства,  взятыя  въ  надлежащихъ  доз-Ь  и  вид-к,    сод^й- 


*)  Сифилисъ.    его  лгъчете  и  проч.    Ф.  '1»ишвра.  3  изд.  100,  101 
141.  1897.  С.П.Б. 


ствуютъ  естественной  борьбе  больного  организма  съ  раз- 
дражающимъ  вл1ян1емъ  болезнетворной  причины,  усиливая 
возстановляющ]е  процессы  реакц1и  больного  организма. 
Антипатическая  же  средства,  говоря  вообще,  противод^й- 
ствуютъ  зтон  борьбе,  замедляя,  подавляя  или  останавливая 
развит1е  реакши  больного  организма,  вызванной  вл1яшемъ 
бол-Ьэнетворнаго  деятеля,  т,  е,  замедляя,  подавляя  или  оста- 
навливая и  возстановляющ1е  процессы  этой  реакши.  При- 
м'Ьненю  специфическихъ  средствъ  не  только  полезно-^  но 
даже  необходимо,  и  не  можетъ  быть  заменено  никакими 
другими  средствами  во  вс%хъ  бол^зняхъ,  которыиъ  только 
можетъ  подвергнуться  живой  организмъ,  за  исключен^емъ 
тЬхъ,  кои  требуютъ  приложения  л^чебныхъ  средствъ  и  мЪръ 
первыхъ  двухъ  категорш.  Прим-ЬнеИе  же  антипатическихъ 
средствъ  полезно  и  даже  необходимо  только  въ  исключи- 
тельныхъ  и  строго  опредйленныхъ  случаяхъ. 

Суммируя  все  сказанное  о  д'Ьйствги  всевозможныхъ 
естествен ныхъ  и  искусствен ныхъ  деятелей,  возбудителей 
или  раздражителей,  л"кчебныхъ  средствъ  или  лйкарствен- 
ныхъ  веществъ  на  больной  организмъ  въ  одной  общей 
формуле,  можно  положить: 

Ваука  и  искусство  лл^чент  всгьх^  болтьянсйу  котбрьгм;^ 
только  можете  подвергнуться  ^нсп&ой  органиямп^  яаключатпся 
вэ  пршскати  и  прилш1иеик1  специфиие€гтх&  лпмебпыт^ 
средств?^  совмгъстпо  еп  при  млн  е  темп  природных:\  способов^ 
лтчешя.  шпеническихг^  хг1руртчсск'ихп  и  т.  п.  лщря,  черв- 
дуслш^ть  т  твтьстнытп^  строго  опре^тьленныт  случаях^  т 
назначешемд  аншшштичесних^  лткарств^* 

Эта  общая  формула  терап1и  вс%хъ  бол-^зней,  заключая 
въ  себ'к  прим'^нен1е  вс%хъ  способовъ^  системъ  или  методовъ 
л*1>чен1я»  каждаго  въ  своей  сфер-Ь,  да  послужитъ  исходнымъ 
пунктомъ  для  примирения  и  сл1ян1я  врачей  вскхъ  школъ 
и  лагерей^  какъ  аллопатовъ  и  гомеопатовъ^  такъ  физ^атри- 
ковъ  и  приверженцевъ  назначен1я  л-^карствъ,  въ  одно 
стройное  корпоративное  ц-Ьлое,  связанное  взаимнымъ  ува- 
жен1емъ  и  дов'Ьр1емъ,  на  благо  стражду щаго  человечества, 
у  котораго  достаточно  заботъ  и  безъ  того,  чтобы  къ 
нимъ  присоединять  еще  новую  заботу  о  выбор!  того 
или  другого  врача  или  способа  л-Ьчен^я  своихъ  недуговъ* 
Истинная    наука    и    истинное     искусство    л-Ьчен1я  бол-^знай 
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должны  им-^ть  одинъ  методъ,  одинъ  способъ  врачеван1я, 
это  тотъ,  который  наилучшимъ  и  скор'Ьйшимъ  путемъ  ве- 
детъ  къ  ц-Ьли — изл'Ьчен1ю  бол-Ьзни,  и  который  заключается 
въ  прим'Ьнен1И  вс^хъ  только  что  разсмотр-Ьнныхъ  нами 
л-Ьчебныхъ  средствъ,  каждаго  въ  свое  время  и  на  своемъ 
м-ЬстЬ. 

М,   Матя. 


Эпидемичестй  церебро-спииальиый 
мекикгит-ь 

(Контрактура  затылка). 

Д-ра  X.  У1уценко. 

Эпидемическ1Й  церебро-спинальный  менингитъ  пред- 
ставляетъ  бол-^знь,  характеризующуюся  воспален1емъ  мозго- 
выхъ  оболочекъ  головного  и  спинного  мозга,  главнымъ 
образомъ  МЯГКОЙ  и  паутинной,  съ  образован1емъ  обильнаго 
фибронозно-гнойнаго  или  серозно-гнойнаго  выпота.  Такъ  какъ 
однимъ  изъ  выдающихся  вн'1»шнихъ  симптомовъ  этой  бол-Ьзни 
является  судорожное  (тетаническое)  сокращен1е  мышцъ  за- 
тылка, то  она  изв-Ьстна  также — среди  публики — подъ  назва- 
н1емъ  „контрактуры  затылка". 

Какъ  показали  бактер1ологическ1я  изсл'1»дован1я,  бо- 
лезнь эта  обусловливается  поступлен1емъ  въ  т'1»ло  особаго 
микроорганизма  изъ  разряда  шарообразныхъ  бактер1й,  кок- 
ковъ,  называемаго  менингококкомъ  (отъ  теп1пх  —  мозговая 
оболочка),  —  т.  е.  коккомъ  мозговой  оболочки.  Кокки  эти 
часто  представляются  въ  вид-Ь  двойныхъ  шаровъ  —  диплокок- 
ковъ,  весьма  напоминающихъ  диплококки  Френкеля,  вызы- 
вающ1е  крупозное  воспален1е  легкихъ.  Не  смотря  на  много- 
численныя  изсл'Ьдован1я,  свойства  микроорганизмовъ  эпиде- 
мическаго  менингита  еще  очень  мало  изучены;  еще  нельзя 
сказать  съ  достоверностью  ни  о  путяхъ,  по  которымъ 
этотъ  микробъ  попадаетъ  въ  организмъ,  ни  о  томъ,  какимъ 
образомъ  распространяется  эта  бол^Ьзнь.  Такъ  какъ  ясныхъ 
случаевъ  передачи  бол-Ьзни  отъ  пораженнаго  ею  больного 
другимъ  не  наблюдалось,  то  бол-Ьзнь  эта  считается    незара- 


зительной,  неконтапозной,  а  М1аэматическои,  т.  е.  зависящей 
какъ  бы  отъ  особаго  гтов'Ьтрш,  или  вообще  получаемой  по- 
мимо больныхъ  ею.  Несомненно,  что  микробъ  этого  менин- 
гита долженъ  быть  очень  нестойкимъ  и  потому  быстро 
погибающимъ  по  выд^ленш  его  нзъ  больного  организма 
или  же.  быть  можетъ.  онъ  обыкновенно  совс^мъ  не  выделяется 
нзъ  больного  или  очень  мало,  почему  и  не  производить 
заражешя  окружающихъ. 

Болезнь  эта  известна  съ  начала  прошлаго  столЪт1я, 
въ  течен1е  котораго  наблюдалось  н'^сколько  эпидемий,  Хотя 
эти  зпидем1И  и  неособенно  сильны  по  количеству  заболЪ- 
вающихъ,  но  они  страшны  по  количеству  жертвъ,  т,  к, 
смертность  при  эпидем[яхъ  менингита  часто  бываетъ  больше 
80^/^  и  смерть  часто  наступаетъ  въ  течен1е  немногихъ  дней^ 
а  иногда  даже  нЪсколькихъ  часоаъ.  Последняя  эпидем1я 
его  появилась  осенью  прошлаго  года  въ  Силез1и,  а  оттуда 
черезъ  Прусс1ю  и  Польшу  перешла  въ  Росс1Ю,  унеся  уже 
у  насъ  н'^сколько  сотъ  жертвъ.  Особенно  много  случаевъ 
эпидемическаго  менингита  наблюдалось  въ  Финлянд1и. 

Болезнь  чаще  всего  свир'Ьпствуетъ  въ  холодное  и 
сырое  время  года,  въ  жаркие  же  л^тН1е  м'ксяцы  она  мсче- 
заетъ  или  прхостанавливается.  Поражаются  ею  больше  всего 
д-*»ти,  особенно  ранняго  возраста;  но  не  свободенъ  отъ  нея 
и  среди |й  возрастъ;  такъ  она  нередко  наблюдалась  среди 
солдатъ,  Посл'Ь  40  л1тъ  она  наблюдалась  только  въ  вид'Ь 
исключенш.  Мальчики  забол-^ваютъ  чаще  д-Ьвочекъ,  Дал^е 
она  наблюдается  чаще  среди  б-Ьднаго  класса  и  при  плохихъ 
гипеническхъ  услов1яхъ  жизни. 

Наблюдались  и  спорадическ1е  случаи  заболевания. 

ТечеЕ1е  болезни.  Продолжительность  снрытаго  (инкуба- 
цюшшчо)  пергода  болЪзни  неизвестна,  но  вообще  считается 
весьма  непродолжительною,  иногда  повидимому  всего  не- 
сколько часовъ. 

Перюдъ  предитетниповз  иногда  тянется  1—3  дня,  вы- 
ражаясь очень  неопределенными  симптомами  общаго  недо- 
могания, разбитости,  потери  аппетита  и  т.  п.;  иногда  же 
болезнь  начинается  почти  беэъ  всякихъ  симптомовъ,  среди, 
повидимому,  полнаго  здоровья. 

Болезнь  начинается  обыкновенно  однократнымъ  потря- 
сающимъ  ознобомъ,  рЪже  рядомъ  познабливаний,  — ^  послЪ 
чего  температура  быстро  поднимается  до  39*^'  и  более, 
Пульсъ  и  дыхан'ю  сильно  учащаются  (позже  они  делаются 
неправильными  по  ритму),  является  сильная  головная  боль, 
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до  того  невыносимая,  что  даже  уже  въ  перюк^  потери  со- 
знания, наступающей  позже,  больной  по  вреиенаиъ  болез- 
ненно искажается  въ  лиц'^  и  хватается  за  голову.  Одно- 
временно съ  головною  болью  является  головокружен1е,  боль- 
ной шатается,  какъ  пьяный.  Органы  чувствъ  обостряются: 
больной  не  выносить  ни  яркого  св-Ьта,  ни  шума.  Онъ  крайне 
безпокоенъ,  мечется  въ  постели. 

Но  скоро  наступаетъ  спячка,  которая  переходитъ  по- 
степенно въ  безсознательное  (коматозное)  состоян1*е,  сопро- 
вождаемое обыкновенно  бредомъ  и  отъ  времени  до  времени 
характерными  р-^зкими,  отрывистыми  вскрикивашями  (т.  наз. 
СП  Ьу<1госёрЬаИяие — головноводяночный  крикъ).  Обыкновенно 
на  2-й  день  обнаруживается  главный  характерный  признакъ 
менингита  —  судорожное  сокращен1е  затылочныхъ  мышцъ 
(оц-Ьпен-^лость,  контрактура  затылка).  Иногда  ему  предше- 
ствуетъ,  какъ  предв-Ьстникъ,  еще  въ  первый  день  бол-Ьзни 
припухан1е  области  затылка,  особенно  заметное  на  боковыхъ 
сторонахъ  шеи,  подъ  ушами  и  сосцевидными  отростками. 
Эта  контрактура  все  усиливается,  зат-Ьмъ,  въ  тяжелыхъ 
случаяхъ,  къ  ней  присоединяется  также  контрактура  мышцъ 
спины,  туловище  выгибается  все  бол-Ье  и  бол-Ье  кзади  (т. 
наз.  ор181Ьо1опи8  —  выгибан1е  туловища  кзади),  такъ  что  въ 
результате  все  т^ло  можетъ  опираться  только  на  затылокъ 
и  крестецъ.  Давлен1е  на  позвоночникъ  очень  болезненно, 
чувствительность  всей  кожи  также  сильно  повышена,  такъ 
что  напр.  поднят1е  кожи  въ  складку  можетъ  вызвать  у 
больного  крикъ  и  судорожный  припадокъ.  Зрачки  обыкно- 
венно сужены,  часто  неодинаковой  величины. 

Языкъ  обыкновенно  сухой,  потрескавшейся,  краснаго 
цвета,  иногда  же  онъ  покрытъ  налетомъ.  Рвота  бываетъ 
часто,  и  иногда  она  бываетъ  очень  упорна.  Животъ  обык- 
новенно втянутъ  (Бследств1е  контрактуры  брюшныхъ  мышцъ), 
иногда  очень  сильно,  на  подоб1е  корыта,  такъ  что  въ  глу- 
бине живота  можно  наблюдать  б1ен1е  брюшной  аорты. 
Селезенка  иногда  бываетъ  увеличена,  но  не  постоянно. 
Моча  выделяется  въ  скудномъ  количестве,  темнаго  (лихора- 
дочнаго)  цвета  и  почти  всегда  содержитъ  белокъ.  Во  время 
безсознательнаго  состоян1я  она  часто  задерживается  совсемъ. 
Въ  некоторыхъ,  более  редкихъ  случаяхъ,  наблюдается,  на- 
оборотъ,  очень  большое  количество  светлой,  водянистой 
мочи  (спастическая  моча"),  или  же  бываетъ  ея  недержаше. 
Стулъ  обыкновенно  задержанъ,  реже  бываетъ  поносъ. 


Болезнь  тянется  отъ  н^сколькихъ  дней  (1 — 3)  до 
н'Ьсколькихъ  недель  (2 — 6);  иногда  смерть  насту паетъ  въ 
течен1е  лервыхъ  сутокъ,  еще  до  появленш  контрактуры 
затылка.  Передъ  смертью  температура  обыкновенно  р'Ьзко 
повышается  (наблюдалось  повышен1е  до  4У),  при  чемъ  это 
повышение  иногда  продолжается  н'Ькоторое  время  и  послЪ 
наступлен1Я  смерти*  Если  бол'Ьзнь  затягивается^  то  часто 
она  принимаетъ  перемежающ1йся  характеръ,  съ  повторными 
послаблен1ями  и  ожесточениями. 

По  характеру  течен1я  эпидемическаго  цереброспиналь- 
наго  менингита  его  различаютъ  несколько  формъ. 

Лйортивпая  форма  характеризуется  сильной  головной 
болью,  головокружен1емъ,  тошнотой,  легкимъ  помрачен!емъ 
сознан1я,  иногда  рвотой  и  тугоподвнжностью  затылка.  Лихо- 
радки почти  не  бываетъ  и  больные  остаются  на  ногахъ. 
Въ  н'Ьсколько  дней  все  проходитъ.  Подобную  форму  можно 
распознать  только  при  существооан1и  эпидем1и,  въ  другое  же 
время  она,  конечно,  остается  нераспознанною. 

Молнкпосшш  форма,  наоборогь,  характеризуется  быст- 
рымъ  развит1емъ  припадковъ  и  при  томъ  въ  самой  тяжелой 
форм%.  При  ней  смерть  иногда  наступала  по  истечен1И 
нЬсколькихъ  часовъ  отъ  начала  за6ол^ван1я. 

Перемежаюгтяся  форма  представ ляетъ  затяжной  ме- 
нингитъ,  при  которомъ  припадки  болезни  р^зко  ожесточа- 
ются правильно  черезъ  сутки,  двое,  напоминая  зтимъ  пере- 
межающуюся лихорадку,  но  конечно  по  характеру  осталь- 
ныхъ  синптомовъ  нисколько  на  нее  не  походя,  такъ  что 
смешать  эти  дв-^  бол-^зни  не  представляется  никакой 
опасности. 

Ойьтнттийя  форма  описанная  выше. 

Наконецъ,  апоплетпинткая  форма,  при  которой 
больные  поражаются  потерей  созиан1Я  и  одновременно  поло- 
виннымъ  параличемъ,  напоминающимъ  обыкновенную  кар- 
тину   мозгового    КрОВОИЗЛ1ЯН1Я. 

КромЪ  вышеприведенныхъ  обычныхъ  симптомовъ  эпи- 
демическаго менингита,  нер-^дко  наблюдаются  также  и  друПе, 
въ  качеств-^  его  осложиетй,  Изъ  нихъ  чаще  всего  наблю- 
даются осложнен!я  со  стороны  центральной  нервной  системы, 
выражающаяся,  кром'Ь  уже  описанныхъ  контрактуръ  мышцъ 
затылка,  спины  и  живота,  въ  контракту рахъ  и  клоническихъ 
судорогахъ  (подергиван1яхъ)  также  и  другихъ  мышцъ  (лица» 
конечностей),  а  также  въ  параличахъ  (языка,  глотки,  дыха- 
тельныхъ    мышцъ    и    проч.).    Часто    воспалеше  изъ  полости 
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черепа  распространяется  на  полости  глазницъ  и  слуховой 
аппаратъ,  вызывая  самыя  разнообразныя  забол-кванЕЯ  глазъ 
и  ушей.  На  кож-Ь  нер'Ьдки  разнаго  рода  сыпи,  какъ  напр., 
герпетическая  (на  лиц-Ь,  губахъ),  эритемы,  напоминаюхщя 
скарлатинную,  коревую  сыпь,  крапивницу  и  т.  п.  Дал^е  раз- 
личныя  осложнешя  со  стороны  грудныхъ,  брюшныхъ  орга- 
новъ,  сердца,  —  не  представляющ1я  впрочемъ  ничего  харак- 
тернаго  для  данной  бол-Ьзни. 

Въ  качеств-Ь  послтьдователъныхъ  болтьзней  посл%  пере- 
несеннаго  эпидемическаго  цереброспинальнаго  менингита 
наичаще  являются  различныя  разстройства  въ  сфер^^  нервной 
системы.  Изъ  нихъ  самыя  частыя  и  •  наиболее  невинныя  — 
головная  боль  и  головокружен1е,  часто  остающ1яся  долго  и 
посл-Ь  выздоровлен1я  и  усиливающ1яся  особенно  при  умствен- 
номъ  напряжен1и,  наклонен!и  головы  и  проч.  Но  нередки  и 
бол-Ье  тяжелыя  разстройства  —  параличи,  контрактуры,  глу- 
хота, сл-Ьпота;  у  д-Ьтей  часто  наблюдается  притупленхе  ум- 
ственныхъ  способностей  и  задержка  развит1я.  Наконецъ 
болезнь  эта  можетъ  поразить  и  психику,  обусловливая 
развит1е  слабоумия  и  душевныхъ  разстройствъ. 

Лечеше.  Хотя  контрактура  затылка  считается  болезнью 
неприлипчивою  (неконтапозною),  т'Ьмъ  не  мен-Ье,  въ  виду 
серьезности  забол'Ьван!я  ею,  при  ней  необходимо  применять 
всЬ  м-Ьры  И30ЛЯЦ1И  и  дезинфекши,  выработанные  современной 
наукой.  Мы  не  знаемъ  путей  распространен1я  заразы,  но 
несомн'Ьнно,  что  больной  контрактурой  представляетъ  очагъ, 
изъ  котораго  весьма  возможно  распространен1е  заразы 
дальше,  хотя  быть  можетъ  и  не  непосредственно  на  окру- 
жающихъ  больного.  Поэтому  больного  необходимо  отделить 
и  ни  въ  коемъ  случа-Ь  не  пускать  къ  нему  д-Ьтей,  какъ 
наибол-Ье  воспр1Имчивыхъ  къ  зараз-Ь.  Посл'Ь  больного  сл'Ь- 
дуетъ  сд'Ьлать  тщательную  дезинфекц1ю  пом'1»щен1я  и  вещей, 
бывшихъ  въ  соприкосновен1и  съ  больнымъ. 

Лично  для  больного  необходима  просторная,  хорошо 
пров-Ьтриваемая,  покойная  комната,  защищенная  отъ  яркаго 
св-Ьта  и  шумовъ.  Кровать  должна  быть  удобная  и  хорошо 
постланная,  чтобы  предупредить  образован1е  пролежней. 
При  задержан1и  мочи  и  стула  необходимо  сл-Ьдитъ  за  пра- 
вильнымъ  ихъ  опорожненхемъ,  ставя  2 — 3  раза  въ  день 
МЯГК1Й  катетеръ  и  ежедневно  тепловатый  клистиръ.  За  чи- 
стотой катетера  надо  тщательно  сл^Ьдить,  дабы  не  вызвать 
катара  пузыря.  Для  этого  его  надо  держать  постоянно  въ 
5®/^  раствор4  карболовой  кислоты,  а  передъ  употреблен1емъ 


обмывать  прокипяченной  водой  и  смазывать  прованскимъ 
масломъ,  предварительно  тоже  прокипяченнымъ  и  зат^мъ 
остуженнымъ  *). 

Въ  пищу  больному  давать  молоко^  супы,  бульонъ, 
яйца  въ  смятку»  слабей  ьк[й  чай. 

На  голову  больному  нужно  положить  большой  пузырь 
со  льдомъ*  чтобы  можно  было  покрыть  зтимъ  пузыремъ  по 
возможности  всю  голову;  но  класть  его  не  непосредственно, 
а  положивши  предварительно  на  голову  сложенное  вдвое  или 
даже  вчетверо  полотенце»  чтобы  не  производить  слишкомъ 
сильнаго  охлажденш.  Другой  такой  же  пузырь  и  такимъ-же 
образомъ  (черезъ  полотенце)  сл'Ьдуетъ  подложить  подъ  за- 
тылокъ,  для  охлаждения  верхней  части  позвоночника.  Про- 
хлади ыя  обтиран1я  всего  т-Ьла  хорошо  успокаиваютъ  больного. 
Когда  воспалительный  пер10дъ  пройдетъ,  температура  спа- 
детъ  и  наступитъ  улучшение,  тогда  холодъ  надо  заменить 
тепломъ  (теплыя  припарки  на  голову  и  затылокъ),  чтобы 
ускорить  всасыван1е  экссудата  мозговыхъ  оболочекъ.  Въ  пе- 
р10дъ  выэдоравливан1я»  которое  вообще  насту паетъ  очень 
медленно,  для  больного  необходииъ  все  время  покой,  св^ж^й 
воздухъ»  легкая,  удобоваримая  пища  и  продолжительное 
воэдержан1е  отъ  всякаго  умственнаго  и  физическаго  напря- 
жен1я,  чтобы  избавить  мозгъ  отъ  всякихъ  излишннхъ  раз- 
дражений и  дать  ему  возможность  постепенно  освободиться 
отъ  нанесенныхъ  ему  болезнью  поврежден1Й  и  мало  по 
малу  пр1йти  къ  норм-Ь  и  окр-Ьпнуть,  Небрежность  въ  этомъ 
отношен1и  можетъ  повести  къ  весьма  печальнымъ  осложне- 

Н1ЯМЪ    и    П0СЛ%ДСТВ1ЯИЪ, 

Что  касается  л-Ькарствъ,  то,  хотя  всЬ^  кому  пришлось 
им%ть  д%ло  съ  этой  болезнью,  свид-Ьтельствуютъ  о  довольно 
усп^шномъ  ея  л1чен1и  гомеопатическими  средствами,  тймъ 
не  мен%е  всл%дств1е  относительной  р-Ьдкости  этой  бол-Ьэни. 
гомеопатическую  терап1ю  ея  нельзя  считать  установленной. 
Такъ  Беше  (ВесЬе*),  въ  Авиньон-к,  въ  40-хъ  годахъ,  л%ча 
главнымъ  образомъ  11пеник}^ана  6  и  Посцгамус^  (д^^ленте 
не  указано),  им*^лъ  всего  22*/^  смертей,  тогда  какъ  въ 
госпиталяхъ  было  72^/^^,  Юзъ,  на  основан1и  патогенеза  и 
опытовъ  Баркера,  считаетъ    специфической    для    эпидемиче- 


* 


*)  Горячее  масло  сл-Ьдуетъ  вылить  эъ  бутьточку  и,  эакрыеъ 
пробкой,  поболтать,  чтобы  уничтожить  теплотой  масла  всякую  могущую 
быть  въ  бутылочке  зараз  у.  Тогда,  по  остыванЫр  вы  будете  им'Ьть  со- 
вершенно стерильное  (свободное  отъ  ммкробовъ)  масло. 
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скаго  менингита  Цикуту.  Баркеръ  (Вагкег)  въ  начале 
70-хъ  годовъ  л-Ьчилъ  въ  Батав1и  60  случаевъ  этой  болезни, 
разной  тяжести,  только  однимъ  этимъ  средствомъ  и  не 
потерялъ  ни  одного  больного.  Пульманъ  (РиЫтапп),  какъ 
наибол-Ье  подходящ1я  средства,  предлагаетъ  Циннумз  цган.  Х4 
и  Табаку мъ  Х^»  черезъ  1 — 2  часа  поперем-^нно,  а  когда 
бол-Ьзнь  затягивается  —  Цинк.  цган.  X  3  —  X  4  и  Арсен, 
год.  Х4.  Кром-Ь  того  предлагались  и  прим-Ьнялись:  Аконит., 
Аммон.  карб.,  Арсеник.,  Баптиз1я,  Беллад.,  Бр1он1я,  Гельзе- 
минъ,  Геллеборусъ,  Дигиталисъ,  Евпатор.  перфол.,  Крота- 
люсъ,  Купрумъ,  Ляхнантесъ,  Русъ,  Физостигма,  Фосфоръ, 
Цимицифуга  и  мн.  друг. 

Комбинируя  наблюден1я  авторовъ  и  данныя  фармако- 
динамики,  я  предложилъ  бы  им-Ьть  въ  виду,  при  лечеши 
этой  бол-Ьзни,  сл'1»дующ1я  средства. 

Въ  самомъ  начале»  бол-Ьзни,  когда  характеръ  ея  еще 
не  опред-Ьлился,  когда  мы  им-Ьемъ  д-Ьло  только  съ  лихо- 
радкой и  сильной  головной  болью  приливного  характера, 
л'Ькарствами  наибол-Ье  показанными  будутъ  Аконитв  и 
Ьеллад.,  которыя  и  сл-Ьдуеть  давать  въ  3 — 6-мъ  д^лен., 
черезъ  1  часъ  поперем-Ьнно.  Но  когда  характеръ  бол-Ьзни 
сказывается  бол-Ье  ясно,  когда  является  рвота,  помрачен1е 
сознашя,  судороги  и  особенно  отверд-Ьше  затылка  (всл^д- 
ств1е  контрактуры  мышцъ),  указывающ1я  на  воспален1е  моз- 
говыхъ  оболочекъ,  то  сл-Ьдуетъ  перейти  къ  другимъ  сред- 
ствамъ.  Зд-Ьсь  можно,  по  прим'Ьру  Баркера,  ограничиться 
одной  Цикутой  (3 — 6  д'Ьл.,  смотря  по  возрасту  больного, — 
черезъ  1  часъ  по  5  капель)  и  холодными  компрессами  на 
голову  или  пузыремъ  со  льдомъ,  какъ  указано  было  выше. 
Но  сл'Ьдуетъ  им-Ьть  въ  виду  также  и  друг1я  средства.  Такъ 
менингитная  лихорадка  требуетъ,  вм-Ьсто  Аконита,  Верат- 
румд  вириде  ХЗ  —  Х2,  для  тошноты  зд-Ьсь  показаны  Ипе- 
как.  ХЗ — 6,  Табаку мз  Х^— 6,  которые  и  надо  давать 
поперем-Ьнно  черезъ  1  часъ.  Такъ  какъ  Белладонна  хорошо 
д-Ьйствуетъ  не  только  противъ  прилива  крови  къ  голов'Ь, 
но  и  въ  начальныхъ  стад1яхъ  воспален1й,  то  еще  лучше 
давать  поперем-^нно  черезъ  1  часъ  три  л-Ькарства:  Вератр., 
Ипекак.  (или  Табак.)  и  Беллад.  Когда  рвота  д-Ьлается  тише, 
а  на  первый  планъ  выступаетъ  спячка,  то  Ипекак.  надо 
зам-Ьнить  Отумомз  3 — 6. 

Иногда  въ  начал-Ь  бол-Ьзни,  но  уже  при  выяснившемся 
ея  характере»,  когда  наступаетъ  пер1одъ  спячки,  замечается 
слишкомъ  слабая  реакц1я  организма,  выражающаяся    холод- 


ностью  и  синюшностью  КОЖИ,  спабымъ  пульсомъ  и  проч, 
Фаррингтонъ  гоБоритъ,  что  данное  въ  это  время,  какъ 
промежуточное  средство»  Аммон.  карбон,  (3—6,  черезъ  1 — 2 
часа)*  быстро  поднимаетъ  реакцш  организма,  т.  е.  пульсъ 
снова  д'Ьлается  полнее,  появляется  жаръ,  синюшность  исче- 
эаетъ,  —  посл%  чего  можно  снова  перейти  къ  другимъ  спе- 
мифическимъ  для  бол-Ьзни  средствамъ,  какъ  Вератр.  вириде, 
Бе  л  лад-,  Ипекак-,  Оп1умъ  и  проч. 

Когда  воспалительный  выпотъ  мозговыхъ  оболочекъ 
увеличивается  настолько,  что  не  только  угнетаеть  мозгъ, 
производя  спячку,  но  пропитывая  мозговую  кору  и  произ- 
водя ея  раадражеше,  выэываетъ  судороги  (контрактуру 
мышцъ  затылка,  спины  и  прочЛ.  то  насту паетъ  время  для 
Ципки  и  его  препаратовъ,  особ.  Цинпцмъ  щанишу^ъ  3 — 2, 
который  надо  давать  поперем'Ьнно  съ  Вертп.  аир.  Цинк*  цтан. 
превосходное  средство  противъ  судорогъ  самого  разнообраз- 
наго  происхожден1я  и  характера;  онъ  не  только  успокаиваетъ 
раздражен )е  мозговой  ткани,  но  вл1яетъ  также  на  питание 
ея  и  на  разнообразный  нарушены  этого  питан1я  подъ  вл^я- 
Н1емъ  воспалительныхъ  и  иныхъ  разстройствъ,  приводя  ихь 
къ  норм%. — Но  кром'Ь  вышеприведенныхъ,  въ  втомъ  пер1одй 
бол%зни.  сатомъ  опасномъ,  необходимо  приб-кгать  и  къ  дру- 
гимъ средствамъ,  какъ  вставочнымъ,  Лпнсп,  3^6 — 12,  способ- 
ствующей бол-Ье  энергичному  всасыван1ю  выпота,  спешально 
показуется  р-Ьэкими  вскрикиван1ями,  Гёльжмнпв  ХЗ — 3, 
когда  больной»  находясь  въ  беэсоэнательномъ  состоянш. 
хватается  за  голову;  Ппсцгимут  ХЗ— 3»  Стримон.  3 — 6, 
при  бормочу щемъ  бред%,  клоническихъ  судорогахъ;  Брютп 
3—6»  при  вздут1и  живота;  Ляхналтесд  XI — ХЗ,  сильная 
головная  боль  съ  краснотою  лица  и  контрактура  шеи,  осо- 
бенно при  поворачиванЫ  головы  въ  бокъ.  При  слабомъ  и 
частомъ  пульсЬ  —  н-Ьсколько  пр5емовъ  Дтиталиг.^  ХЗ — 3, 
Задержка  мочи  требуетъ  теплыхъ  прип$.рокъ  на  низъ  жи- 
вота, И*/К€Ъ  вом.  ХЗ— 3,  или  Нантаригл  3 — 6;  въ  упорныхъ 
случаяхъ  —  введен1я  катетера,  Вс%  эти  средства  надо  добав- 
лять къ  основнымъ. —  Цикута,  Цинк,  шан.,  Вератр,  вир.,— 
давая  ихъ,  пока  есть  для  нихъ  показаН1Я.  Когда  самый 
опасный  пер10дъ,  съ  р-Ьэкими  судорогами  мышцъ,  перено- 
сится больнымъ  благополучно  и  контрактуры  слаб4ютъ,  то 
главное  старан1е  должно  быть  обращено  на  возможно 
быстрое  всасыван1е  воспалительнаго  выпота  въ  мозгу. 
Этому  способствуютъ  Лш*йя.  Бркшш  и  особенно  Гелле- 
трусъ  нш€р$  ХЗ^б.  Когда  лихорадка  стихаетъ,  то  въ 
Вератр,    вир,    больше     н1гь     надобности,     холодные     ком- 
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прессы  на  голове  лучше  заменить  теплыми.  Главнейшими 
л-Ькарствами  въ  этомъ  пер1од'Ь  являются  Геллеборусъ  и 
Цинк,  шанм  хотя  посл'Ьдн1й  можетъ  быть  также  зам^^ненъ 
Актеарацем.  ХЗ — 3,  Купрумв  3 — 6 — 12,  или  Купрумв  ацет, 

3 — 6 — 12,  для  которыхъ  показан1емъ  служатъ  затянувш1яся 
судороги.  Ускорен1ю  всасыван!я  весьма  помогаетъ  Сулъфурв 
въ  высокихъ  д-Ьлешяхъ  (12 — 30),  одинъ  —  два  пр1ема  въ 
сутки.  Наконецъ  для  всасыван1я  показанъ  также  Лрсенит 
3 — 12,  1оЬъ  ХЗ — 3  и  ихъ  соединение  Арсеньт  годат,  ХЗ — 3, 
три  —  четыре  пр1ема  въ  день.  Это  же  средство,  вм^тЬ 
съ  Хина  ХЗ — 3,  служить  главнымъ  для  возстановлен1я 
здоровья  и  укр'1>плен1я  организма  въ  пер10дъ  выздоровлен1я, 
когда  вс^  наибол'Ье  тяжелые  симптомы  прошли. 

Я  указалъ  главн'Ьйш1я  средства,  но  конечно  могутъ 
понадобиться  и  друпя,  особенно  въ  пер!одъ  выздоровлен1я. 
Такъ,  н-Ькоторые,  какъ  жаропонижающее,  особенно  хвалятъ 
Баптизио  (XI — ХЗ).  Отъ  остающейся  посл^  болезни  глу- 
хоты Сэрле  (8еаг1е)  рекомендуетъ  особенно  Сульфуръ  и 
Силику.  При  осложнен1и  воспалешемъ  легкихъ  нуженъ 
Фосфоръ.  Осложнен1я  со  стороны  кожи  могутъ  потребовать 
Русъ,  Ляхезисъ;  со  стороны  глазъ  —  Физостигма  и  т.  д. 

Эпидемическ1й  церебро-спинальный  менингитъ  слиш- 
комъ  опасная  и  быстро  протекающая  болезнь.  Поэтому  при 
лечен1и  ея  необходимо  возможное  спокойств1е  и,  при  выбор-Ь 
подходящихъ  л-Ькарствъ,  не  разбрасываться,  а  придержи- 
ваться главн'Ьйшихъ,  наибол-Ье  специфическихъ  для  этой 
бол-Ьзни  л-Ькарствъ,  приведенныхъ  мною  въ  настоящей 
статье».  Осложнен1я  и  остающ1яся  посл'Ь  бол'Ьзни  разстрой- 
ства  требуютъ  спешальнаго  лечен1я,  смотря  по  ихъ  харак- 
теру. Такъ  какъ  при  этой  бол-Ьзни  поражается  самая  важная 
и  н-Ьжиая  часть  т-Ьла,  мозгъ,  то  необходимо  не  оставлять 
безъ  вниман1я  мал-Ьйшихъ  осложнен1й  и,  при  выздоровлеши, 
дать  ему  полный  отдыхъ  и  возможность  пр1йти  вполн^Ь 
къ  норм-Ь  и  окр-Ьпиуть,  не  заставляя  его  работать  раньше 
времени.  —  Соблюдая  все  вышесказанное  можно  над-Ьяться 
получить  так1е  же  благопр1ятные  результаты  при  лечен1и 
этой  бол-Ьзни  гомеопатическими  средствами,  как1е  получены 
уже  при  этомъ  лечен1и  и  въ  прежн1е  эпидем1и. 

Въ  заключен1е  обращу  вниман1е  на  Белладонну,  какъ 
на  профилактическое  средство.  Она  устраняетъ  приливъ 
крови  къ  голов-Ь  и  т-Ьмъ  можетъ  предупредить  и  воспален1е. 
Поэтому  во  время  эпидем1и  ее  полезно  съ  этой  ц^лью  при- 
нимать раза  по  3  въ  день,  д-Ьтямъ  6  д'Ьл.,  взрослымъ  3. 


Въ  Сентябре  м'Ьсяц'Ь  прошлаго  года  мн'Ь  пришлось 
лечить  одного  12-ти  лЪтняго  юношу,  бол^вшаго  зхинокок- 
комъ  печени. 

Врачи-аллопаты,  къ  которымъ  онъ  раньше  обращался, 
век  единогласно  предлагали  ему  операшю:  но  родители  боль- 
ного и  саиъ  онъ  пугались  ея    и  обратились    къ  гомеопат1и. 

Больной  боленъ  уже  5  м-^^сяцевъ^  причемъ  ему  то 
хуже,  то  лучше. 

15-го  Сентября.  Вольной  сильно  исхудалп,  общая 
з^селтуха,  особенно  лица  и  глазъ.  общхе  отеки,  особенно 
лица  и  живота.  Животъ  спльно  вздутъ  (метеоризмъ);  рвоты. 
Область  печени  сильно  припухши,  выдается  изъ-подъ  ре- 
беръ  на  172  пальца,  очень  болтъзненла  при  дотрагиван1и. 
На  печени,  ближе  къ  мечевидному  отростку,  ясно  зам-Ьтна 
опухоль,  мягкая,  эластическая,  величиною  съ  д-Ьтсктй  кулакъ, 
очень  бол-Ьзненная.  Больной  спабъ,  лихорадка  бываетъ  часто 
и  1"  доходить  до  39^  С.  Аппепшт^  и  соне  плохи,  йсшорв, 
причемъ  каловыя  массы  почти  б'Ьлаго  ца^та  (собачьи)  и 
безъ  характернаго  фекальнаго  запаха.  Моча — сильно  кон- 
центрирована, темно-зеленоватаго  цв-Ьта  и  въ  очень  огра- 
ниченномъ  количестве*  17й' — 2  чайныхъ  стакана  въ  сутки* 
Анализа  лично  не  было  произведено. — Назначено: 

Внутрь^Ыетсит.  Бо].Х^ — по  1  гомеоп.  ложечке  и  Ша; 
ттгв.Х^*  по  3  капли. — череэъ  2  часа  попеременно, 

Я^^р^дагн^/^горячая  бутылка,  обернутая  мокрой  тряп- 
кой, на  болящую  и  опухшую  часть  печени,  по  1  часу 
утромъ,  днемъ  и  вечеромъ. 

Дгвта:  молоко  и  супы, 

22-10  Сентнбрн — тоже  состоян1е. — Назначено — пролол- 
жать  прежнш  лекарства. 

29-10  Сентпбря.  —  Небольшое  улучшение:  боль  печени 
тишбу  испражнен1е  обильно,  мочи  больше,  до  5 — 6  чайн, 
стакановъ  въ  сутки,  и  она  св-ЬтлЪе,  сонъ  и  аппетитъ  — 
лучше.  Назначено:  —  тоже  самое, 

10-го  Онтяёрн*  Улучшение  зам^тнйе,  боль  легче,  опу- 
холь подъ  печенью  бцдто  расплывается,  Метеоризмъ  больше, 
отеки  меньше,  мочи  прибавилось  до  8  стакановъ  и  она 
св'Ьтл'Ье.  Назначено:  Ьусорои1итХЗ  и  Них  уотш.  3, 
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20-10  Октября,  Ухудьиеиге  общаго  состояния,  причемъ 
!•  поднимается  по  вечерамъ  до  39^С. — Назначено:  СЫп1пит 
типа^ХЗ  по  1  гомеоп.  ложечк-Ь  и  Них  уот1с.ХЗ  по  3 
капли — черезъ  2  часа  поперем.  Бутылки  горяч1я  — продолжать. 

Зи%о  Октября.  Значительное  ухудшен1е  состоян1я: 
боли  печени  невыносимы,  рвота  частая  и  сильная,  общая 
слабость,  лихорадка  ежедневная — ^до  40',  мочи  убавилось 
съ  8  до  З'/а  стакановъ;  она  темно-зеленаго  цв-Ьта;  сердце 
ослаблено,  до  120 — 140  ударовъ  въ  минуту;  больной  бре- 
дить и  мечется. — Назначено:  АсопИитУ^З  и  Со1осуп1Ь.ХЗпо 
5  капель  черезъ  2  часа  попеременно. 

З'Ю  Ноября:  небольшое  улучшен1е,  хотя  боли  печени 
значительно  утихли  и  мочи  прибавилось  до  5  стакановъ 
(вм.  3 — 3^/^). — Назначено:  Них  уот1саХЗ  и  Со1осуп1Ь.ХЗ 
—  по  3  капли  черезъ  2  часа  поперем-Ьино. 

8-10  Ноября — явился  ко  мн-Ь  отецъ  больного  и  доста- 
вилъ  пленку,  которую  онъ  зам^тилъ  въ  сегодняшнемъ  ис- 
пражнен1и  больного.  При  осмотре  этой  посл-Ьдней,  можно 
было  заключить,  что  это  оболочка  пузырнаго  гнезда  эхино- 
кокка, величина  коего  доходила  до  д-Ьтскаго  кулака.  Содер- 
жимое-же  гнезда  очевидно  вывалилось  изъ  разорвавшейся 
оболочки  и  вышло  съ  каломъ  не  зам^ченнымъ. 

Вскоре»  посл'Ь  этого  больной  сталъ  заметно  поправ- 
ляться: началъ  лучше  "Ьсть  и  спать,  боли  въ  печени  стихли, 
желтуха  уменьшилась,  лихорадка  ослабла,  желудокъ  улуч- 
шился и  проч.  Моча  стала  обильн-Ье  и  чище. 

Такое  улучшенное  состоян1е  продолжалось  около  2^/^ — 
3-хъ  нед'Ьль,  въ  продолжен1и  коихъ  больной  принималъ: 
Реггит  1оп1С.,  по  3  капли  посл-Ь  пищи  черезъ  7^  часа,  и 
изр-Ьдка.  . .  .  Них  уот1с'у-  Пищу  употреблялъ  уже  бол'Ье 
разнообразную. 

Однако  по  прошеств1и  этого  времени  (3  нед.)  больному 
опять  начало  д'Ьлаться  хуже:  боли  печени  опять  усилились, 
1^  поднялась  до  40®,  желтуха  ухудшилась,  мочи  уменьшилось, 
появились  отеки  лица,  живота,  ногъ  и  проч.  Выслушиван1е 
сердца  показало  злов'Ьщ1е  перебои,  ослабленность  его  д'Ь- 
ятельности  и  иногда  нитевидный  пульсъ. 

На  5-й  день  ухудшен1я  положен1е  больного  можно 
было  считать  прямо  безнадежнымъ;  онъ  даже  часто  прихо- 
дилъ  въ  безпамятство  при  нормальной  1®,  что  объясняется 
большою  слабостью.  Казалось,  что  смерть  была  близка. 
Назначено:  РЬозрЬог  ХЗ  и  Них  уот1са  ХЗ,  по  5  капель 
черезъ  1 — 2  часа  поперем-Ьнио. 
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Такое  тяжелое  положение  больного  продолжалось  8 
дней^  послЪ  чего  ему  стало  д-Ьлаться  все  лучше  и  лучше, 

Я  нав'Ьщалъ  больнаго  одинъ  раэъ  въ  7 — 10  дней  и 
ясно  вид%лъ  постепенное  улучшен1е,  Назначено  ему  было; 
1 1  Них  уот1са  ХЗ  н  2)  СЫпа  О,  по  5  капель,  по  4  раза 
въ   день  каждое. 

Ч-^мъ  объяснить  это  ухудшен1е  бол-Ьзни? 

Я  полагаю,  что  въ  данномъ  случа%  было  два  эхино- 
кокковыхъ  гн%зда.  Вышло  одно  гнездо  и  больному  стало 
лучше;  но  потомъ  второе  гн'Ьздо  произвело  реакшю^ — ухуд- 
шен1е;  а  потомъ  и  оно  вероятно  прорвалось  и  вышло 
въ  кишечный  каналъ,  посл-Ь  чего  появилось  вторичное 
улучшен1е. 

Такъ  поправлен1е  больнаго  шло  постепенно.  Больной 
пилъ  одну  Них  уош. 

Феврали  /0-го  я  опять  вид^лъ  больного,  посл% 
долгаго  перерыва.  Онъ  хорошо  поправился,  пополн^лъ, 
желтуха  исчезла.  Апгтетитъ — пряно  волчий,  спитъ— хорошо. 
Желудокъ  и  моча — нормальны.  Воль  въ  области  печени, 
однако,  еще  продолжается,  но  очень  легкая  и  то  при  давле- 
Н1И.  Печень  все  еще  слегка  припухши.  Них  уот1саХЗ  по 
5  капель  три  раза  въ  день^  пища  общая. 


I 


Что  въ  данномъ  случае*  мы  им'Ьли  д-Ьло  съ  эхинокок- 
комъ  печени  —  въ  этомъ  н4тъ  ни  мал-Ьйшаго  сомн^нш,  ибо 
вс%  признаки  такового  были  на  лицо,  а  именно:  1)  чувство 
полноты  и  2)  боли— въ  области  печени  отъ  давлен1я  гн-Ьзда 
на  последнюю,  3)  опухоль  печени  ясно  прощупывалась,  4) 
гастроэнтерическш  разстройства  отъ  давлен  [я  гн'Ьзда  на 
желудокъ  и  двенадцатиперстную  кишку,  5)  желтуха — ^отъ 
сдавливанья  опухолью  выводныхъ  жолчныхъ  протоковъ,  6) 
брюшная  водянка — отъ  давлешя  на  воротную  вену,  7)  во- 
дянка ногъ — отъ  давления  гнЪздомъ  на  восходящую  полую 
вену,  8)  одышка — отъ  давления  на  д1афрагму  и  проч, 

Отъ  раковой  опухоли  эхинококковая  киста  отличается 
во  1)  отсутств1емъ  раковой  кахексш,  стр'Ьляющихъ  болей, 
кровавой  и  частой  рвоты:  наконецъ,  возрастъ  больного 
(12  л.)  исключаетъ  ракъ,  такъ  какъ  зтогь  посл^дн1н  обык- 
новенно  бываетъ  у  лицъ,  им-^ющихъ  за  40  л4тъ.  Дружный 
д1агнозъ  четырехъ  врачей,  представителей  ^ научной  меди- 
цины", подтверждаетъ  наше  предположен1е  объ  эхинококке* 
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Наконецъ,  вышедшая  съ  каломъ  оболочка  гн-^да  уже  прямо 
говорить  за  эхинококка. 

Гд-Ь-же  эти  гн-Ьзда  пом-Ьщались?  Очевидно  внизу  на 
печени  близь  дв-Ьнадцатиперстной  кишки  или  выводного  желч- 
наго  протока  и  им-кли  съ  ними  связь.  Это  подтверждается  и 
свободнымъ  выходомъ  одного  гн-Ьзда  въ  кишечникъ  Иначе 
прорвавш1йся  пузырь,  изливъ  свое  содержимое  въ  полость 
брюшины,  причинилъ  бы  смертельный  перитонитъ. 

Случай  этотъ  характеренъ  т-Ьмъ,  что  показываетъ  во 
1),  что  н^тъ  надобности  ужъ  очень  торопиться  съ  операщей 
(всегда  опасной  и  часто  неблагодарной);  2)  что  иногда 
можно  обойтись  и  вовсе  безъ  всякой  операши,  д^^йствуя  на 
возстановлен1е  силъ  организма,  съ  одной  стороны,  и  ставя 
существован1е  эхинокок.  гн-Ьзда  въ  неблагопр1ятныя  услов1я 
жизни  и  развит1я  внутри  организма,  съ  другой. 

Такъ  невидимому  и  д-Ьйствовала  въ  нашемъ  случае 
Них  уот1са,  которая,  возстановляя  силы  организма  больно- 
го черезъ  улучшен1е  пищеварен1я  и  питан1я,  гЬмъ  самымъ 
давала  этому  посл-Ьднему  бол-Ье  возможности  бороться  про- 
тивъ  вреднаго  агента  (гн'Ьзда),  попавшаго  въ  гЬло  больного. 
А  „У18  тес11са1пх  паШгае"  взяла  свое  и  д-Ьло  обошлось  безъ 
опасной  и  сложной  операши. 

Повторяю,  что  врачи  „научной  медицины"  всЬ  едино- 
гласно заявили  больному,  что  вн-Ь  операши — н-Ьсть  спа- 
сен1я. 

А  между  т-Ьмъ  оно  нашлось. 

Такъ  часто  на  практике»  гомеопат1я  опровергаетъ  за- 
блуждающуюся „научную  медицину"  и  опровергаетъ  ее  фак- 
тами, а  не  плоскими  насм-Ьшками  и  ложью,  какъ  д-Ьйствують 
аллопаты  противъ  гомеопат1и. 

Если-бы  пресловутая  „научная  медицина"  была  бы 
знакома  съ  гомеопатическимъ  методомъ  лечен1я,  то  отъ 
этого  она  только  бы   выиграла  и  обогат-Ьла. 

Будемъ-же  терп-Ьливо  ждать  этого  счастливаго  времени! 


Прим.  рсдакцги.  Пом-Ьщая  на  страницахъ  нашего  жур- 
нала этотъ  крайне  интересный  случай  изл'Ьчен1я  эхинококка 
печени  безз  операцш,  мы  считаемъ  нужнымъ  сделать  по- 
правку къ  высказанному  д-ромъ  Ржаницынымъ  заключен1Ю, 
что  въ  подобныхъ  случаяхъ  „н'Ьтъ  надобности  ужъ  очень 
торопиться  съ  операщей".  Данный  случай  окончился  благо- 


получно  потому,  что  произошла  очевидно  спайка  между 
зхинококковымъ  пузыромъ  и  кишкою,  что  дало  возможность 
вскрытся  ему  въ  кишку,  А  еслибы  этой  счастливой  спайки 
не  произошло  и  пузырь  вскрылся  въ  полость  брюшины?^ 
То,  какъ  указываетъ  и  самъ  д-ръ  Ржаницынъ,  последовал о-бы 
смертельное  воспален1е  брюшины.— И  такъ  какъ  вышеопи- 
санный счастливый  исходъ  эхинококка  печени  представляетъ 
лишь  относительную  редкость»  и  ни  Нуксъ  аомикой»  ни 
какимъ  инымъ  л*кчен1емъ  нельзя  создать  услов1йт  при  кото- 
рыхъ  должно  последовать  обязательно  это  счастливое  воспали- 
тельное склеивание  съ  кишкой,  дающее  возможность  пузырю 
вскрыться  въ  кишку,  безопасно  для  больного,  то  само  собою 
разум']Ьется»  что  ддя  преду прежден1я  смертельнаго  исхода 
необходимо  не  ждать,  а  возможно  раньше  прибегнуть 
къ  операцш,  хотя  она  и  является  действительно  очень 
серьезной. 


^^   Белладонна  и  Гепарпь  сульф.  при 

Т  28  февраля  сего  1905  г.,  ко  мн^  обратилась  г-жа  Г-кина. 

I  40  л-Ьтъ,  болЪзненно-бл'Ьдная,  съ  опухолью  л%аой  щеки  и 
I  сильною  лихорадочною  дрожью.  Дрожь  до  такой  степени 
сильна,  что  нижняя  челюсть  не  останавливалась  въ  поко-Ь 
ни  полминуты,  что  затрудняло  произвести  тщательное  из- 
сл'Ьдован1е  полости  рта.  Чтобы  остановить  лихорадочную 
дрожь,  которая  мнЪ  мЪшала  изсл-Ьдовать  полость  рта*  я 
прим^нилъ  находившуюся  у  мекя  подъ  руками  иэъ  гомеопа- 
тическихъ  средствъ  Беладониу  1.  Я  взялъ  одну  каплю 
ВеПаёоп.  1  на  полъ-стакана  переваренной  воды,  и,  наливъ 
въ  мензурку,  въ  разм^р'Ь  столовой  ложки,  просилъ  больную 
выпить  маленькими  глотками* 

Благотворный  результатъ  насту  пилъ  посл%  приема 
не  бол-Ье  какъ  черезъ  пять  минутъ;  дрожан1е  прекратилось, 
больная  просзяла  и  была  удивлена  т'Ьмъ,  что  такъ  скоро 
подействовало  л-Ькарство;  но  еще  больше  она  была  т%мъ 
удивлена,  что  я  влилъ  одну  каплю  на  полъ-стакана  воды  и 
далъ  ей  только  шестую  часть  этого  раствора. 

Не  стану  скрывать  и  своего  удивлен: я  по  поводу  такого 
благопрштнаго  д'Ьйств1я  Белладонны;  ибо,  давая ^  я  не  ожидалъ 
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отъ  нея  такого  быстрого  и  благотворнаго  д'Ьйств1я.  А  такъ 
какъ  этотъ  фактъ  первый  и  выдающ!йся  въ  моей  практике 
при  зубной  лихорадк4,  то  я  и  объявляю  его  печатне  посл^- 
дователямъ  гомеопат1и.  Быть  можетъ  Белладонна  также  при- 
несетъ  существенную  помощь  подобному,  какъ  и  моей  па- 
шентк-Ь,  больному. 

Когда  прикратилось  лихорадочное  дрожан1е  нижней 
челюсти,  посл4  пр1ема  Беллад.,  я  приступилъ  къ  нзсл-Ьдо- 
ван1ю  полости  рта,  гд-Ь  нашелъ  опухоль  на  нижней  челюсти, 
твердой  консистенц1и,  противъ  запломбированнаго  перваго 
малого  коренного  зуба;  зубъ  сильно  реагировалъ  на  малей- 
шее прикосновен1е,  но,  при  открытомъ  рт4,  зубъ  не  безпо- 
коилъ  больную.  Больная  просила  удалить  этотъ  зубъ,  но 
я  отказался  отъ  удален1я  его  и  сказалъ,  что  „я  такихъ 
зубовъ  не  удаляю,  а  выл-Ьчиваю  и,  если  Вы  желаете,  чтобн 
у  Васъ  было  больше  зубовъ,  которые  необходимы  для  пе- 
режевыван1я  пищи,  то  и  Вашъ  зубъ  выл'Ьчу".  Больная  охотно 
согласилась  на  мое  предложен1е.  Но  такъ  какъ  больная 
невидимому  им-Ьла  скептическ1й  взглядъ  на  гомеопатическую 
медицину,  то  я  поставилъ  ей  на  видъ,  что  она  только  тогда 
получить  скорое  облегчен1е  отъ  своихъ  страдан1й,  если 
будетъ  принимать  правильно  назначенное  мною  лекарство, 
въ  противномъ  же  случа-Ь  бол-Ьзнь  можетъ  ухудшиться. 
Больная,  какъ  я  сказалъ  выше,  получила  чудотворное  об- 
легчен1е  отъ  зубной  лихорадки;  поэтому  она  охотно  согла- 
силась на  мое  предложен1е. '  Заручившись  отъ  больной  точ- 
нымъ  выполнен1емъ  моего  сов-Ьта,  я  прописалъ  ей  Ве11ас1оп- 
па  3,  по  5  кап.  утромъ  и  вечеромъ,  и  Нераг  зиИипз  ХЗ, 
по  одному  двухгранному  совочку  черезъ  два  часа.  Вручая 
ей  этотъ  рецептъ,  я  просилъ  ее  придти  черезъ  два  дня. 
Больная  пришла  въ  назначенный  день  и  была  совершенно 
здорова  и  очень  благодарна  за  то,  что  я  не  удалилъ  ея 
больной  зубъ. 

Этотъ  случай  самъ  говоритъ  за  себя.  Зд'Ьсь,  ка- 
жется, будетъ  ум-Ьстнымъ,  если  я  прибавлю  н-Ьсколько 
словъ  о  томъ,  какую  услугу  оказала  мн-Ь  гомеопатиче- 
ская медицина  въ  моемъ  зубоврачеван1И  и  т-Ьмъ  больнымъ, 
которые  обращаются  ко  мн-Ь  за  помощью  при  зубныхъ 
бол-Ьзняхъ.  Пока  я  не  познакомился  съ  гомеопатическимъ 
методомъ  л'Ьчен1я,  то  принципъ  почтеннаго  профессора  Харь- 
ковскаго  университета  Орлова  оставался  для  меня — да  по 
всей  в-Ьроятности  и  для  моихъ  товарищей-однокашниковъ — 
не  выполнимымъ,  не  смотря  на  то,  что  я  искалъ  въ  руковод- 
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ствахъ  по  зубнымъ  бол%знямъ  знаменитыхъ  авторовъ,  какъ 
напр.,  професс.  Шефа,  Вицеля,  Миллера  и  другихъ,  такихъ 
указанШ.  благодаря  ноторымъ  можно  было  бы  вылечить 
ВСЯК1Й  больной  зубъ,  чтобы  онъ  могъ  вполне  выполнять 
свою  функцш.  Но  къ  великому  иоему  сожал'Ьн[ю  поиски  эти 
оставались  тщетными,  Принципъ  же  почтеннаго  и  уважае- 
маго  профессора  Орлова  таковъ,  что  врачующ1е  по  зубнымъ 
бол-Ьзнямъ  не  должны  удалять  больныхъ  зубовъ^  им'Ьющих'ь 
хотя  половину  зубной  коронки,  а  должны  выл^Ьчить  такой 
зубъ  и  возстановить  каршзную  часть  коронки  такимъ  пломби- 
ровочнымъ  матер1аломъ,  который  могъ  бы  вполн-Ь  заменить 
косто'Ьдную  часть.  Благодаря  принципу  и  гомеопатической 
медицине,  я  пересталъ  удалять,  бол'^е  трехъ  л'Ьтъ,  больные 
зубы»  а  удаляю  только  лишь  гнилые  корни,  которые  под- 
держи ваютъ  воспаленте  десенъ  и  издаютъ  отвратительный 
запахъ^  а  также  служатъ  разсадникомъ  косто4ды  на  здо- 
ровыхъ  зубахъ. 

Д,    Цьщра, 

Кгевъ* 


Ленебныи  аам^тнм. 


20.  Къ  вопросу  о  дозахъ,  По  поводу  лечебной  заметки 
Мг  19,  помещенной  въ  предыдущемъ  М  журнала  нами 
получено  следующее  письмо: 

Статья  д-ра  Луценко  о  целебности  низкихъ  или  высо- 
кихъ  делен]й  заставляетъ  меня  сообщить  о  слЪдующемъ 
случае.  Жена  моя  страдала  нервнымъ  разстройствомъ,  ти- 
пичны мъ  для  Игнацщ  но  сколько  она  ни  принимала  ее 
въ  ХЗ  и  Х6  делен1яхъ,  всегда  замечалось  лишь  ухудшение, 
ожесточен1е  болезни.  Убедись  по  снмптомамъ  въ  полной 
гомеопатичности  Игнаши  для  болезни  моей  жены,  я  при- 
готовилъ  3  сотенное  делен1е*},  и  несколько  лргемовъ 
этого  делен1я  произвело  блистательный  эффектъ.  —  Мне 
случалось  наблюдать  и  совершенно  противоположныя  явлен1Я. 
Такъ  Аконитъ  и  особенно  Гельземинъ,  часто  совершенно 
недействительныя  въ  6-мъ  и  даже  въ  З-мъ  деленшхъ,  от- 
лично   оказывали    свое  вл1яше  въ  Х^  дел.  — -  Истина    оче- 


*)  Должно  быть  6  соТн,  —  такъ  какъ  дававшееся    раньше  Х^^=^ 
сот.  ййл,  Ред, 
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видно  лежитъ  не  въ  крайностяхъ,  и  потому  не  можетъ  быть 
обобщающей  системы  большей  д-^^йствительности  всегда 
высокихъ  или  всегда  низкихъ  д'1»лен1Й.  Часто  только  кли- 
ническ1й  опытъ  способенъ  указать  найвыгодн-Ьйшее  д'Ьлеше 
для  каждаго  даннаго  случая.  Ж   Скианинъ. 

21.  Фхалка  при  ракЪ.  Уже  несколько  л%тъ,  какъ  осо- 
бенно среди  публики,  начинаетъ  распространяться  мн'1»н1е 
о  польз-Ь  настоя  душистой  ф1алки  (У1о1а  ос1ога1а)  при  рак-Ь. 
Для  настоя  предлагаютъ  брать  или  только  листья,  или  же 
листья  и  цв4ты.  Этотъ  настой  предлагается  употреблять 
наружно,  для  компрессовъ  на  раковую  опухоль.  Но  въ  по- 
следнее время  стали  предлагать  его  и  внутрь.  Противо- 
раковыми свойствами  въ  настоящее  время  очень  заинтере- 
совались англ1йск1е  журналы,  и  особенно  изв-^^стный  меди- 
ЦИНСК1Й  журналъ  „ТЬе  Ьапсе!".  Онъ  между  прочимъ  при- 
водить одинъ  случай  рака  печени  у  дамы,  заболевшей  имъ 
въ  \к>п^  1902  г.,  признанный  консил1умомъ  врачей  неизл-Ь- 
чимымъ.  Д-ръ  Вудъ  (^Vоос^),  описывающ1й  этотъ  случай, 
назначилъ  ей  настой  листьевъ  ф1алки  въ  вид-Ь  чая.  Изв-Ьст- 
ное  количество  св-Ьжихъ  листьевъ  наливалось  горячей  водой, 
настаивалось  въ  течен1е  12  часовъ  и  зат-Ьмъ  фильтровалось. 
Этотъ  чай  она  должна  была  пить  3  раза  въ  день  по  ста- 
кану. Сначала  получилось  ухудшен1е,  усилен1е  болей,  но  уже 
черезъ  нед'Ьлю  было  зам-Ьтно  ясное  улучшеше, — боли  слаб-Ье, 
сонъ  лучше;  черезъ  3  м-Ьсяца  вс!»  м-Ьстныя  явлен1я  исчезли, 
а  черезъ  ^2  ^^Д^  она  была  совершенно  здорова. 

22.  Эхинацея  при  ожогахъ.  Д-ръ  Со1д1а21ег  въ  журнале 
„Нотоор.  Епуоу"  (1905,  №  3)  очень  расхваливаетъ  Эхи- 
нацею  при  ожогахъ  всякихъ  разм-Ьровъ  для  наружнаго  (въ 
вид-Ь  компрессовъ)  и  внутренняго  употреблен1я.  Въ  не- 
сколько минутъ  она  успокаиваетъ  боли,  даетъ  тих1й,  осв-Ь- 
жающш  сонъ  и  способствуетъ  скор-Ьйшему  и  безъ  ослож- 
нен1Й  заживленш  обожженнаго  м-Ьста, 


Хроника    и   см-Ъсь. 

Забывчивость  или  стыдливость?  Американская  фарма- 
цевтическая фирма  Паркъ,  Дэвисъ  и  К^  разсылаетъ  врачамъ 
свои  циркуляры  съ  предложен1емъ  новаго  препарата  про- 
тивъ  холеры  (конечно,  собственнаго  изготовлен1я) — камфор- 


М  12, 


ХРОНИКА  И  смъсь. 


379 


наго  масла.  Этотъ  препаратъ  рекомендуется  ^,въ  асфикти- 
ческой  и  алгидной  стадгяхъ  холеры,  когда  пульсъ  стано- 
вится малымъ  или  неощутимымъ,  и  второй  тонъ  сердца 
начинаетъ  исчезать^  однимъ  словомъ,  когда  падаетъ  дея- 
тельность сердца",  и  эта  рекомендац1я  подтверждается 
ссылкой  на  авторитеты  31гйтре1Гя,  Мепад^а,  ВепсИх'а,  Ва- 
дшзк'аго,  Оедгё,  НитрГа,  Афанасьева,  Вакса,  Златогорова 
и  ведорова,  Намъ  гомеопатамъ,  конечно,  весьма  пртятно, 
въ  интересахъ  страждущаго  блнжняго,  что  одно  изъ  важ- 
нёйшихъ  и  испытанн-Ьйшихъ  нашихъ  средствъ  противъ 
холеры  начинаетъ  занимать  подобающее  ему  м'^сто  и  въ 
практик'^  нашихъ  коллегь-аллопатовъ  и  при  томъ  съ  со- 
вершенно правильнымъ  покааан1емъ  для  него.  Но  почему 
же  почтенная  фирма  не  упомянула  имени  Ганемана^  Рубини 
и  массы  другихъ  врачей-гомеопатовъ,  которые  указали  пер- 
вые на  это  средство  и  доказали  его  пользу  клинически  на 
масс-Ь  случаевъ?  Не  знать  объ  зтомъ  эта  фирма  не  могла, 
т'^мъ  бол4е,  что  она  американская  и  тщательно  реклами- 
руетъ  свои  препараты  въ  гомеопатическихъ  журналахъ. 
Быть  можетъ  это  произошло  по  забывчивости,  или  же 
фирма  постыдилась  или  побоялась  открыть  источникъ  своего 
вдохновен1я,  чтобы  не  вызвать  недов^ргя  въ  европейскихъ 
и  особенно  русскихъ  врачахъ,  Въ  интересахъ  больныхъ 
спасибо  ей  и  за  такую  пропаганду  нашихъ  средствъ.  Она 
идетъ  по  стопамъ  профессоровъ  Л,  Брентона,  Г*  Шульца 
и  мн.  др.  Не  такимъ  ли  путемъ  сделали  сти  научныя 
открыли  и  перечисленные  фирмой  знаменитости? 


Новая  гомеапатичеекая  санатор1я.  Д-ръ  медиц.  А.  П* 
Зеленковъ  открылъ  текущимъ  л-Ьтомъ  „Здравницу  для  хро- 
ническихъ  больныхъ"  блиэъ  Риги  (Адресъ:  Курляндской 
губ,,  городъ  Фридрихштадтъ,  им-Ьн^е  Альсвигсгофъ).  Плата 
очень  ум"Ьренная:  полный  панс^онъ  и  л%чен1е — 75  руб.  въ 
м-Ьсяцъ,  Местность  для  санатории  прекрасная.  Д-ръ  Зелен- 
ковъ не  только  опытный  гомеопатъ,  но  и  спешалистъ  по 
питанию,  что  очень  важно  для  хрониковъ,  питан1е  которыхъ 
обыкновенно  бываетъ  подорвано.  Вновь  открытая  санатория 
обладаетъ  всЬми  данными,  чтобы  оказать  наибольшую 
пользу  для  больныхъ.  Сердечно  желаемъ  ей  полнаго  усп-Ьха! 
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Письмо  ВЪ  редак141ю. 


Г.  Редакторъ! 
Въ  интересахъ  истины,  прошу  не  отказать  напечатать 
ВЪ  одномъ  изъ  ближайшихъ    №№    „В-Ьстника  Гомеопатиче- 
ской Медицины"  нижесл-Ьдующее   письмо. 

Въ  1-мъ  выпуск-Ь  брошюры  „Труды  сов'Ьщан1я  врачей 
при  С.-Петербургскомъ  благотворительномъ  Обществе  по- 
сл-Ьдователей  гомеопат1и  (изд.  С.-ПВ-го  благотв.  О-ва  посл-Ьд. 
гомеоп.  1887  г.)  на  стр.   13-й  читаемъ: 

„На    далекой    восточной    окраин-Ь    Росс1И    усп-Ьхи   го- 

„  меопатическаго    врачеван1я    стали    изв-Ьстны    народу, 

„благодаря  мисс10нерамъ  Алтайской     миссш,    которые 

„своими  удачными  исц'Ьлен1ями  посредствомъ  гомеопа- 

„тическихъ    лекарствъ    изумляли    даже    ламъ,    хваля- 

„щихся  своимъ  искусствомъ  лечен1я.    На   этомъ  осно- 

„ван1и    Иркутсюй    Арх1епископъ,    въ    виду    очевидной 

„пользы    гомеопат1И,     снабдилъ     всЬхъ     мисс1онеровъ 

„гомеопатическими    аптечками.     Распространен1ю     го- 

„меопатическаго     способа     лечен1я     между     жителями 

„Иркутска    много    способствовалъ    проживавшей  тамъ 

„долгое  время  врачъ-гомеопатъ  Луковсюй". 

Въ  виду  того    обстоятельства,    что   д-Ьятельность  мис- 

С10неровъ  и  врача    Луковскаго    осв-Ьщена    въ    этой    статье 

совсЬмъ  не  правильно,  позвольте  мн*!»  возстановить    правду 

такъ.  какъ    я  слышалъ    ее  отъ    одного    сибиряка,     хорошо 

знакомаго  съ  обстоятельствами    возникновен1я    и  торжества 

гомеопат1И  на  далекой  окраин-Ь  нашей. 

Въ  1866  году  пр1^халъ  въ  Иркутскую  губерн1Ю  и 
началъ  практику  врачъ-гомеопатъ  Луковск1й,  родной  пле- 
мянникъ  гомеопата  Михаила  Луковскаго,  практиковавшаго 
въ  то  время  въ  г.  ОдессЬ.  Сначала  публика  недов-Ьрчиво 
отнеслась  къ  новому  способу  лечен1я,  но  потомъ,  посл^ 
удачныхъ  исц^лен1й  разныхъ,  по  опред'Ьлен1Ю  аллопатовъ, 
неизл^чимыхъ  болезней, — зобовъ,  карбункуловъ,  волчанки, 
сибирской  язвы  и  т.  п., — онъ  сталъ  и  въ  Иркутск-^  и  въ 
окрестностяхъ  его  весьма  популяренъ. 

Этотъ-то  врачъ  Луковск1Й  и  ознакомилъ  Алтайскихъ 
мисс1онеровъ  съ  гомеопат1ею  и  былъ  виновникомъ  широ- 
каго  распространен1я  ея  среди  окрестнаго  населен1я. 
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Знакомство    д-ра    Луковскаго 
зошло  сп^дующимъ   образомъ- 

»[  Д-ръ  Луковскш,    занимаясь   естествов-Ьд-Ьшемъ,  нмйлъ 

йбыкновен1е  на  л'Ьто  выезжать  изъ  Иркутска  на  экскурс1ю 
для  собирания  колленц1и  жуковъ  и  насЬкомыхъ  для  Лондон- 
скаго  Музея.  Однажды  ему  пришлось  остановиться  близъ 
села  Голумсти*  что  въ  Балаханскомъ  округе,  Алларскаго 
инородческаго  ведомства,  гд%  жилъ  въ  то  время  больной 
нисс10неръ  о*  Преловскш.  Узнавъ,  что  въ  село  прз'Ьхалъ 
докторъ,  о.  Преловскш  пригласилъ  его  къ  себ'Ь  и  скоро 
юлучилъ  исц'^лен1е.  Д-ръ  Луковск»й  очень  близко  сошелся 
съ  о*  Преловссимъ  и,  по  выэдоровлен1и  посл-^дняго,  они, 
подружившись,  вм'Ьст'Ь  объ'^эжали  весь  округъ,  занимаясь 
каждый  своимъ  д'Ьломъ,  а  попутно  и  лечен1емъ  больныхъ 
[бурятъ,  какъ  христ1анъ,  такъ  и  яэычниковъ. 

Видя  изумительные  успехи,  самъ  тайша  *)  Алларскаго 
^в'кдомства,  Матхановъ,  во  глав'Ь  многихъ  своихъ  единовЪр- 
цевъ,  лринялъ  христианство  и  пожелалъ    быть    членомъ-со- 

Рревнователемъ  С.-ПБ-го  О-ва  посл'Ьдователей  гомеопат! и. 
Дорогой  они  знакомились  съ  другимп  мисс1онерами, 
которыхъ  тоже  посвящали  въ  способы  гомеопатическаго 
лечен1я  и  такимъ  обраэомъ  гомеопат1я  распространилась  и 
дальше.  А  такъ  какъ  по  близости  за  200 — 300  верстъ  отъ 
Иркутска  аптекъ  не  было,  то  возникла  естественная  нужда 
снабдить  мисс1онеровъ  и  соотв-Ьтствующими  аптечками,  Въ 
этомъ  д-Ь^л-Ь  большую  услугу  оказалъ  о.  Вен1аминъ,  о  кото- 
ромъ  тоже  сл-Ьдуетъ  сказать  н-^сколько  словъ, 
^1  Во  время    пребыван1я    д-ра    Луковскаго    въ    Иркутске 

^^архимандритомъ  Иркутскаго  Иннокентьевскаго  монастыря 
былъ  о,  Вен1аминъ,  впосл'Ьдств1и  епископъ»  челов-Ькъ  про- 
св-^щенный  и  любознательный.  Д-ру  Луковскому  приходи- 
лось лечить  н^которыхъ  монаховъ  означеннаго  монастыря  и, 
когда  забол'клъ  о.  Вен1аминъ,  то  онъ  былъ  призванъ  поль- 
^зовать  и  его. 

В  Исц'Ьленный  огь  недуга,  о.  Венгаминъ  сталъ  горячимъ 

Ипомощникомъ  д-ра  Луковскаго  по  распространенш  гомеопа- 

^тическаго  лечен1я.  Онъ  записался  членомъ  Общества  посл-Ь- 

дователей  гомеопат1и  въ  С.-Петербург-к,  выписалъ  лечебники 

»и  домашнюю    аптечку,    и    сталъ,    подъ    руководствомъ   д-ра 
*)  Тай  шею  казываютъ  гпавнаго  представителя  надъ  вс^ми    буря- 
тамк  округа,  в  роди  нашего  головы. 
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Луковскаго,  лечить  богомольцевъ.  Обрадованный  усп-Ьхомъ 
лечен1я,  онъ  сталъ  уб-^ждать  м-к^стнаго  арх1епископа  о 
разсылк-к  вс%мъ  мисс10нерамъ  лечебниковъ  и  аптечекъ,  а 
такъ  какъ  оо.  мисаонеры  о  томъ  уже  раньше  просили  и 
онъ  самъ  былъ  очевидцемъ  ц^лебныхъ  свойствъ  гомеопа- 
тическихъ  лекарствъ  въ  монастыр-Ь,  то  ходатайство  ихъ, 
къ  великой  польз-к,  было  исполнено. 

Такимъ  образомъ  гомеопат1я  была  занесена  въ  Сибирь 
единственнымъ  ея  представителемъ  и  П10неромъ  д-ромъ 
Луковскимъ,  въ  течен1и  20  л'ктъ,  съ  1866 — 1886  г.,  рев- 
ностно распространившимъ  ее  во  всей  Восточной  Сибири 
до  самаго  Китая,  и  въ  течен1и  этого  времени  прхобр-Ьвшимъ 
массу  посл-кдователей,  которые  и  по  С1е  время  обращаются 
къ  нему  за  сов^томъ,  особенно  зобатые  и  проч.  „  неизле- 
чимые",  несмотря  на  то,  что  лечен1е  зоба  было  опублико- 
вано имъ  при  вы-Ьзд^  изъ  Сибири  въ  газете  «Сибирь*  и 
въ  „Епарх1альныхъ  В-Ьдомостяхъ". 

Д1аконъ  кант  Стъдзъ 


ВЪ  РЕДАЕЦТИ  ЖУРНАЛА 

„витникъ  Гомеопатической  Медицины" 

Одесса^  Херсонскай,  52, 

тш'Шй  шшш  и  книгу 

ЗСликпческая  фармаколог1я. 


^ 


Лекшн,  Чйтаиныя  въ  Гаиемапопской  Медицинской 
Коллег!  и     ВЪ    Фи  л  а  дел  ьф!  и     покой  и  ы  мъ     п  рофессоромъ 

Е.  А.  Фаррмнгтоном'ъ. 

Переводъ  д-ра  медицины    X.    ]^.    ^уцеико. 

Идя  на  встр-Ьчу  практическимъ  потребностямъ 
сторонниковъ  гомеопатическаго  л'Ьчен1я,  Редакц1Я 
^ Вестника"  хотела  было  дать  въ  вид-Ь  приложен]я 
къ  журналу*  начиная  съ  1904  г.,  ,уХдыиыческ^ю 
фармаколог1Ю^^  проф.  Е.  Фаррингтона,  Съ  этой 
книгой  талантливаго  американскаго  профессора, 
безвремененно  сошедшаго  въ  могилу,  большинство 
читателей  ВЬстн*  Гомеопатич.  Медиц.»  по  всей 
вероятности,  знакомо,  такъ  какъ  значительная 
часть  ея,  въ  вид%  отд^льныхъ  статей,  напечатана, 
начиная  съ  1887  г.,  въ  журналахъ  ^Гомеопатиче- 
СК1Й  В-Ьстникъ",  „Врачъ-Гомеопатъ"  и  .З^стникъ 
Гомеопатической  Медицины"'.  Печатавш1яся  въ 
В.  Г.  М.  въ  1903  году  статьи  ,,Соли  натр1я"  и 
„Кислоты"   взяты  оттуда  же,    и  изъ  нихъ  каждый 


можетъ  вид-Ьть  всЬ  достоинства  этой  книги.  При 
своемъ  появлеши,  яекцги  проф.  Фаррингтона  были 
встр-Ьчены  гомеопатическимъ  м1ромъ  съ  такимъ 
же  сочувств1емъ,  какъ  и  известная  „Фармако- 
динамика"  Юза  и  были  сразу  же  переведены  и  на 
друпе  европейсюе  языки.  Въ  самомъ  д-Ьл-Ь,  при- 
м-Ьненный  авторомъ  сравнительный  методъ  изу- 
чен1я  л'Ькарствъ,  —  сличен1е  отд'Ьльныхъ  л'Ькар- 
ственныхъ  картинъ  всЬхъ  средствъ,  сходныхъ  съ 
разбираемымъ, — представилъ  весьма  удобное  ново- 
введен1е  для  изучен1я  и  практическаго  прим^нетя 
нашей  лекарственной  сокровищницы.  Это  былъ 
трудъ,  требовавш1й  громадной  эрудищи  и  массы 
кропотливой  работы,  доступный  лишь  челов-Ьку 
съ  исключительнымъ  талантомъ.  Онъ  составилъ 
новую  эру  въ  изучен1и  нашей  фармаколопи. 

Но,  чтобы  воспользоваться  этимъ  трудомъ 
для  практическихъ  ц'Ьлей,  недостаточно  быть  съ 
нимъ  знакомымъ  въ  вид-Ь  печатавшихся  у  насъ 
отд^льныхъ  статей,  а  необходимо  им-Ьть  его  ц-Ь- 
ликомъ,  вм'Ьст'Ь  съ  приложеннымъ  къ  нему  ал- 
фавитйымъ  указателемъ  по  л'Ькарствамъ  и  бол^з- 
нямъ,  дающимъ  возможность  легко  делать  необ- 
ходимыя  справки.  Потребность  для  насъ,  русскихъ 
гомеопатовъ,  въ  книг-Ь  Фаррингтона  чувствуется 
давно  и,  если  она  до  сихъ  поръ  не  издана,  то 
причиной  тому  ея  значительный  объемъ  и  доро- 
говизна издан1я.  При  печатан1и  ея  въ  формат'Ь 
„В'Ьстника"  и  т'Ьмъ  же  убористымъ  шрифтомъ, 
она  составила  бы  не  менкье  60  печатныхъ  листовъ. 

Чтобы  восполнить  однако  существующ1й  весь- 
ма существенный  проб'Ьлъ  въ  русской  гомеопати- 
ческой литературе,  Редакщя  „Вестника"  решила 
выпустить  книгу  Фаррингтона  отдельнымъ  изда- 
Н1емъ,  по  подписке  на  сл^дующихъ  услов1яхъ: 


брегь  выходитъ  выпусками  по  10  печати,  дистовъ.  Все 
из  дате  будетъ  закончено  въ  2  года.  ЦЪна  книги^  по  юд- 
пжск1,  дяя  чле190въ  Одесскаго  ГаЕбмановскаго  Общества  и 
подписчжковъ  журнала  В^^стя.  Гом,  Мед. — к  рубля  '^),  для  дру- 
гихъ   лицъ— б  рубм  съ  доставкой  е  пересылЕой. 

Подписныя  деньги  вносятся  или    еть  рааомъ  [4 
р.  для  подгшсчиковъ  журнала  и  членоеь  Ганем.  О-ва 
и  а  ру5*  для  другихъ  лгщъ)  или  же    можешь    быть 
1до71ущена  такая  разсрочка: 

Для  подаисчиковъ  журнала  и  членовъ  О-ва  по 
[1  руб.:  при  подгшск'Ь,  носл1^  перваго,  втораго  и 
гретьяго  выпусковъ- 

Для  остадъныхъ  дядъ:  при  подяиок'Ь  2  руб,  и 
10  1   рублю  поел*  1-го,  2-го  и  3-го  выпусковъ. 

По  желан1Ю  выпуски  книги  могутъ  высылаться  и 
^0ъ  наложен нммъ  нлатвжемъ.  Для  подцпсчмковъ  жур- 
нала н  члбновъ  О-ва  по  1р.  20  к.  при  псрвыхъ  чотырехъ 
выпускахъ^  для  осталъвыхъ  лнцъ— гшрвый  выиускь  2 
р.  20к.т  ел'Ьду101Ц1е  три  по  1  р.  20  к.;  остальные  выпуски 
^будутъ  разосланы  безплатно* 

Книга  будетъ  печататься  въ  ограничанномъ  еолнч.  ЗЕзен- 
пляровъ  н,  по  ааЕрыт1Е  подписки,  ц1Ьна  ея  будетъ  увеличена. 


*)  Съ  15  августа  1904  г.  подипсная  олата  для  ноаытъ  подпйсчаковъ, 

остоящпхъ  членами  О- па  н  подпнсчлкгши   в  а  журналъ    повышена  до 

К^Т^леЙ;  для  лйцъ  же,  сд'Ьлави1Ихъ  соотв-Ьтствонный  подписной  взносъ 

'1  Фармаколопю  до  этого  срока  ц^на  остается  ярежаял,    три  рубля, 

равно  л  вс^  услов1я  по  разсрочк'Ь  подаисны^ъ  денегъ. 


ВЪ  РЕДАКЦШ  ЖУРНАЛА 

^ВЪстникъ  Гомеопатической  Медицины^" 

Одесса,  ОСерсонская,  52, 

л^ожно    получить    также    сл'Ьдую1Ц1я 
издан1я: 

В-Ьстникъ  Гомеопатич.  медицины  за  1900 — 1902  гг. 
по  3  руб.,  за  1903  г.  по  2  руб.  и  за  1904  г.  по  3  руб. 
(посл-Ьдняго  им-Ьется  очень  небольшое  количество  эк- 
земп.т[яровъ). 

Критическ1Й  этюдъ  о  гомеопатхи  ]^-^  Артура  Шпер- 
линга.  Гомеопатическая  фармаколог1я.  Переводъ  д-ра 
мед.  И.  М.  Луценко.  1896  г.  Ц-Ьна  30  к. 

Почему  у  насъ  такъ  мало  врачей  гомеопатовъ  ?  Д-ра 
мед.  И.  М.  Луценко.  С.-Петербургъ,  1896  г.  Ц-Ьна  10  к. 

Къ  характеристик'Ь  нашихъ  противниковъ.  Д-ра 
мед.  И.  М.  Луценко.   С.-Петербургъ,  1897  г.    Ц-Ьна  10  к. 

Корь  и  ея  л-Ьченхе.  Докладъ,  читанный  въ  Общемъ 
Собран1и  Членовъ  Одесскаго  Ганемановскаго  О-ва  4  марта 
1899  г.  Д-ра  мед.  И.  М.  Луценко.  Ц'Ьна  15  к. 

Скарлатина  и  ея  л-Ьченхе.  Докладъ  д-ра  мед.  И.  М. 
Луценко.  1900  г.  Ц-Ьна  15  к. 

Къ  вопросу  о  гомеопатической  фармакопе-Ь.  Д-ра 
мед.  И.  М.  Луценко.  С.-Петербургъ,  1899  г.  Ц-Ьна  10  к. 

Дифтеритъ  и  его  л'Ьчеше.  Докладъ  д-ра  мед.  И.  М. 
Луценко.  1900  г.  Ц'Ьна  15  к. 


Роль  высокой  температуры  въ  бол'Ьзняхъ  и  нужно- 
'ли  ее  понижать?  Докдадъ  д-ра  мед,  Я.  М.  Луцвнт. 
^1901  г.  ЦЪна  15  к. 

Л'Ьчен1е  глазттыхъ  бол'Ьзпей*  Вт*  31озва*  Переводъ 
д-ра  мед*  Я.  М.  Луцеино,  1901  г*  Ц'Ьна  25  к» 

Что  намъ  нужно?  (Къ  предстоящему  съ'Ьзду  по- 
сл-Ьдователей  гомб011ат1и),  Д*ра  Я,  М,  Луценко.  1902  г, 
Ц'Ьна  10  к. 

Брюшной  тифъ.  Докладъ^  питанный,  въ  Одесскомъ 
Ганеман,  0-в^1  16  ноября  1900  г.  Д-ра  мед.  Я.  Ж.  Луцтко, 
Ц'Ьна  15  к. 


к 


^ 


Золотуха*  Лекщя,  т:итаннад  па  канжкудярныхъ  кур- 
'сахъ    гомеопат1и    въ    Боряпн'Ь    д-ромъ    ЖГш  Ошти$'ом&. 
II  ер  ев*  подъ  редакдхей  Д-ра  мед.  Я*  М*  Лу  ценно  ^  Ц^Ьна  15  к. 

Жаляр1я*  Д-ра  Ж.  Ротанщьта.  Одесса,  1903,  Ц-Ьн.  16  к, 

Геморой  и  его  лечовхе.  Д-ра  Я  М  Луценко.  Изд. 
второе  I  иснравл,  и  дополн.  1904  г.  Ц^Ьна  15  к. 

Мысли  гомеопата — не  врача  о  ^Запискакъ  врапа^ 
г.  Вересаева,  Э.  Ггиириси,  Одесса,  1904,  Ц'Ьна  25  к. 

Свойства  живого  организма  и  лечобныя  средства* 
Ш,  31ата.  Одесса,  1905,  ЦЬна  40  к, 

Эппдемическш  цереброспинальный  менингитъ  (кон- 
трактура затылка}*  Д-ра  мед.  И,  М.  Луцтпо.  Одесса, 
1905.  Ц^на  15  к. 


ВсЪ  эти  иадашя,  а  также  е  друпя  книги  по  гФмеФпатш,  какъ 
на  руссконъ^  такъ  и  жа  мностранныхъ  язнкахъ,  мажио 
получать  также  иаъ  си  л  ада  при  аптеке  Одееск.  Ганеи.  О-ва 
(Одесса,  Херсонская,  52). 


^ЛЛЛДДЛЛААлл- - — 


Отъ  д-ра  Е.  Я.  Дюкова 

(Харьковъ,  Екатеринославская  ул.,  №  36) 

л^ожно  получать  сл'Ьдую1Ц1я  издан1я: 

ВАстшкъ  Гомеопатжческой  Иедвдпы  за  1900, 1901  ж  1902  г. 

Щна  за  каждый  годъ  8  руб.  съ  перес;  при  выписб'1  за  вс^ 
трв  года  307#  уступки. 

Тераяевтика.  Руководство  къ  я'Ёчешю  бол'&зней  по  го- 
меопатической метод*  Ганемана.  Д-ра  Юза,  профессора 
л'Ькарствов'Ьд'Ьнхя  и  терапхи  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ-Ь.  Переводъ  съ  посл-Ьдняго  англШскаго 
издан1я  съ  прим'Ёчан1ями  и  добавлен1ями  Д-ра  Е.  Дюхова. 
Ц-^Ьна  3  руб.,  въ  переплет*  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этомъ  руководств*  нашло  свб4  м4сто  только  то,  что  получило 
всеобщее  признан1е  или  им^^етъ  за  себя  в^^сшя  свид^^тельства  авто- 
ритетовъ,  и  при  томъ  проверенное  личнымъ  обширнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показашй  для  л^кар- 
ственныхъ  средствъ  и  немногослов1емъ  въ  отношеши  количества 
средствъ  вообще,  д*лаетъ  книгу  Юза  классическимъ  руководствомъ 
къ  гомеопатическому  л^ченш,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеопатами-врачами). 

Что  такое  гоиеопат'ю?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перера- 
ботанное издан1е.  Ц'Ьна  26  коп. 

За  и  противъ  го11еопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц*на  50  коп. 

Что  такое  элентро-гоиеопат'т?  Д-раЕ.  Дюкова.  Ц*на25коп. 

Го11еопат1я,  какъ  вопросъ   зеиско-общественной  медицины. 

(По  поводу  пренШ  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ 
Губернскомъ  Земскомъ  Собранш  1898  г.).  Д-ра  Е*  Дюкова. 

ЦЪна  25  коп. 


„Гекагг  )(отеора(а''. 

З-й  годъ  нзданхя 
ЕЖЕМЕСЯЧНО  ПОПУЛЯРНЫЙ  ЖУРНАЛЪ 

ПОСВЯЩЕННЫЙ  Г0МЕ0ПАТ1И  и  ГИПЕН-Ь, 

подъ  редакшей  Д-ра  7.  ^!\  ЭржеВецкаго, 

Г^даЕ^е  Варшавсжага  Общества  ПаслЬдоватедей  Гомеапатш. 

Членамъ  Общества  журналъ  высылается  безплатно* 

ПОДПИСКА  принимается    въ    администраши    въ    Варшаве, 
ул.  Новый  Св%тъ,  N2  16,  при  аптеке»  Общества, 


Хзр]11  Цшгтт  Обштва  11ш1д|виек11  Гошопа!!)^* 

^ъ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 
язык-Ь  п.  э.     ,ТЕВАР1А  Н0МЕ0РАТУС2NА^ 

Соч,  Д-|?а  1*  Држеиег^каго^ 

,Ро|1гвс2П1к  ше*вгупаг]|  Нотора^усгпе]  /аррад  Гуддея^ 

пвреюдъ  съ  аигл1&скаго. 

равный  склщдъ  атщъ  изданШ  въ  аптек*  Общества  Последователей 
Гомеопат111  яъ  Варша»!.  Ул.  Новый  Свйтъ,  №  16 


Продаются   во  всЬ/^ъ   книжиы;«ь    жага- 

зина^сь  и  на  склад-Ь  у  д-ра  И.  М.  ЛуЦбНКО 

(0дсеса,  ^{.ереонская,  52): 

ХДОЦЕЦЬ  ТД  ]ЯОРЕ 

ЛИСТОНОША.    РОЗУМНЫЙ    НОВАЛЬ. 

ОПОВИДАННЯ. 

Ц^5на  3  коп. 


АДЬМДНАХЪ 

НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 

„З'ь-кадъ  хмаръ  и  зъ  болыхъ" 

(Збирныкъ  творивъ  сьогочасныхъ  авторивъ). 

Впорядкуванъ  М.  ВОРОНЫЙ 

Одесса.  Року  1903. 

Ц'Ьна  книги  на  простой  бумаг-Ь  I  руб.  20  коп., 
на  веленевой  —  I  руб.  60  коп. 


КРАЕНСЬКЫ!  АЛЫАНАХЪ 


Упорядкуаавъ  Ив.  Лыпа. 


Х'Ьяв.  книги  на  простой  бумагЬ  1  руб,  20  коп,, 
на  веленевой -— 1  руб,  60  коп*,  а  въ  роскошномъ 
переплет'Ь  2  руб.  25  коп.  За  наложенный  платежъ 
приплачивается  20  коп. 


Кто  выппсываетъ  пзъ  склада  этихъ  издает,  отъ  д-ра 
Луценко  (Одесса,  Хорсонская  52)  не  мепЬв  10  экз , 
пользуется    уступкой    въ  Ю'^/^    и    пересылкой    за  счетъ 

склада. 


Ннигопродавцамъ  обычная  уступна. 


яримйМЕтея  пиимсш  п  юоб  г. 


на  общедоступный  еженедельный   журкалъ  ]1ля  геяесясввк- 

ковЪ'Спешалистовъ,    реиесленниковъ  -  Л1зб1гтелеи.    л^сГ|*ра, 

техниковЪ'Прахтиковъ  и  рекесленныхъ  хасгерсхггъ — 

„РЁНЕСЛЁННМЪ-ЛЮБВТЕЛЬ". 


Журмлъ    ■•емщмъ  е1е«{мы1ияъ.    ■уетар«ыяъ 
рея^елаяъ.    а    тааше    ■емуныяъ  тешнчееивъ 
■Мм^м**  веде11е  мт«рыхъ  •••■•шм  ■  даетуа«а   давь 
е4едддд9В^еде«1а4яет«въ,  тддъ  ■  ддд  д»#вте4е1  техвааа  д  рсассп. 

Жчънллъ  <Ремес^с•яяи^г^-Л^^бит^^1ь>  ставить  себ4  сл*д,  зают: 
I  )'дг;ржать  гвонхъ  подпнсчиковь  въ  курс!  рехесдъ  ■  техпя. 
постоянно  с/)Общая  вс4  новости,  'Л срыт! я.  взобр1тев1я  я  ^соверш-*!- 
ств^>в;1н1я,  въ  форм!;,  досппной  аонях{1Я1'»  всякаго.  2)  Звак'зжп 
свонхъ  оодоясчяковъ  съ  Н0В4ЙШИХЯ  пр1ехахя  работы.  навба11е  ир;^- 
тяческиди,  уже  прявятыхи,  но  мало  распространеввынх  дь  Рс^^еш. 
Л)  Приходить  на  похощь  рехесленнякахъ.  техникахъ-арастддахъ  I 
лы>6и1<*ля1лъ  рехесдъ  и  техяипя  сов1таяя  д  всевозхожнихд  разысяе- 
Н1ЯХИ.  4)  Ообихать  гг.  подаисчикахъ  о  аредстоащдхъ  дыстикап. 
коикурсахъ  и  вообще  обо  всехъ.  что  хожетъ  днтересовать  рехесден- 
никойъ,  тсхняк/^вг-практииовъ,  кустарей  и  любителей  технды  I 
ьемесдг.  ГУ)  Снабжать  рсхес1енннковъ-спец1адистовъ  д  дкрбдтеле! 
г1  мдающихися  по  красотЬ.  изяществу  и  практичности  аёдааддяш. 
ддетойиыди  подрашеи1д,  какъ  няостранныхн,  такъ  и  русскнхд. 

ВЪ  ВИД^  ПРЕШИ  подписчикахъ  предоставляется  выбрать  ш 
пряжияхаго  списка^ ал ьбоховъ  я  руководствъ  нанбол-Ье  подходящ!! 
НА  СУММУ  14  РУБЛЕЙ. 

1.  Риттеръ  *.  Лльбомъ  рисунковъ  образцовъ  дуанечио-слесар- 
иыхъ  работъ  во  вс^хъ  сгиляхъ— жел^зныхъ  ворогь.  оградъ. 
р-Ьшетокъ  для  балконовъ  и  фронтоновъ,  л^стнацъ.  крестовъ 
для  могилъ,  дверныхъ  зонтовъ  и  т.  п.  Вслпкол-Ьпныб  альбомъ. 
сост.  изъ  20  таблнцъ  съ  объяснительнымъ  текстохъ.  Въ  отд. 
продаж Ь—Ц.  2  р. 
Л.  Н.  Гредииъ,  Лльбокъ  рисунковъ  образцовъ  столярно-ясбельиыхь 
||зд^л^й:  образцы  мебели  для  гостиныхъ,  спаленъ,  псреднегь 
и  т.  п.  въ  (•тнл'1'.  «модсряъ»  и  друг,  модныхъ  стиляхъ.  Въ  отд. 
продаж!;— Д.  2  р. 
II].  Г.  Грантъ  А.льбомъ  росуиковъ  образцовъ  столярно-пяотинчиыхь 
|1зд4л1й:  окна  для  магазиновъ,  витрины,  панели,  входныя  двери, 
внутренняя  отделка,  деревяныыя  ограды  и  детали  деревянной 
архитектуры:  наличники,  консоли,  коньки,  фронтоны,  я  т.  п. 
Въ  отд.  продаж*— Ц.  2  р. 

IV.  Н.  АлексЬевъ.  Лльбомъ  рисунковъ  образцовъ  обойно-драязр»- 
вочныхъ  работъ -мягкой  мебели,  драпри,  ц-Ьлыхъ  гарнит>ръ, 
обстановокъ  для  квартиръ  и  пр.  Въ  отд.  пролаж*— -Ц.  1  р.  1Ю  к. 

V.  С.  Туркестановъ.  Альбомъ  рисунковъ  для  выжиган'т  по  дереву 
иот'Ь  и  ткаиявъ.  Въ  отд.  продаж!;— Ц.  1  р.  50  к. 

VI.  Арт.  Мартенсъ.  Лльбомъ  рисунковъ  для  выпиловочныхъ.  токар- 
пыхъ  и  р!;зпыхъ  работъ  съ  объяснительнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
продажЬ— Д.  1  р.  50  к. 

VII.  Резлеръ  *.  111кола  начальнаго  рисован1я  для  взрослыхъ  и  д-Ьте!. 
Лльбомъ  сост.  изъ  27  табл.  съ  объяснит,  текстомъ.  Премиро- 
ваннш!  метода  для  желаюп1.ихъ  научиться  влад'Ьть  карандашемъ. 
Въ  отд.  продаж*— Д.  1  р.  50  к. 


—    НА    

МОСКОВСНАГОСЕЛЬСНОХОЗЯЙСТВЕННАГО 

ИНСТИТУТА. 

Год-ь   XI.— 1905.  


I. 


Иза^Ьст^я  выходятъ  четырьмя  книгами    въ    годъ,    составляю- 
щими не  мен%е  35  лист,  текста  ш  8*^. 

П  Г  О  Г  Р  А  М  М  А    И  ЗБЪСТ!  Й: 
ОффицГальный:  отд'Ьлъ 

I.  Правитепьственоыя  распоряженЫ,  касающаяся  М,  С  X.  Института. 
11.  Постановления  Совета  Института  и  относяЩ1яся  къ  нямъ  прило- 
зкенгя:  а)  программы  и  планы  лекцГй  и  практическнхъ  занят1й  въ 
Институте;  б)  отчеты  объ  экснурС1яхъ,  ежегодно  соэершаемыхъ 
студентами  Института  подъ  руководствомъ  профессоровъ»  препо- 
давателей и  пр.;  е)  работы  комиссзй,  наэначаемыхъ  Совйтомъ 
Института  для  разсл^довашя  разлинныхъ  вопросовъ  и  г)  отчеты 
о  командироакахъ  членовъ  совета  и  другихъ  лицъ,  служащихь 
въ  Институте 

ИЬ  Некоторые  изъ  журналовъ  зас^дан]й  Сельскокоэяйствениаго 
комитета,  состоящаго  при  Институте,  а  именно  т^,  которые 
ин-Ьютъ  особенное  значеше  для  ученой  деятельности  Института. 

IV.  Годичный  отчетъ  о  состоянии  Института, 

V.  Каталоги  и  описашя  библ] отеки,  разнообразны къ  ЕОЯленцШ  и 
учебныхъ  пособий,  находящихся  при  Институте. 

Неоффид1альный  отд'^&лъ* 

Труды  профессоровъ,   преподавателей,    ассистентовъ,  студентовъ 
Института  и  постороннихъ  лицъ,  а  именно: 

а)  естеотеснио-нстсричбснке  и 

б)  статистино-эионо111ичесн1е     (преимущественно     насаю[ц1еся 
изучения  русскаго  народнаго  хозяйства). 

Сюда  эходятъ  какъ  отд^пьныя  самостоьтелькыя  иэсп'Ьдован)я, 
такъ  й  совм-кстныя  работы,  нспспненныя  въ  пабораторшхъ, 
кабнкетахъ^  на  опытномъ  поли,  или  на  предполагаемой  опытной 
станцш,  пас-Ьк-Ь,  въ  п-Ьсной  дач%,  огороде,  питомник*^  и  пр. 
Критическ1Я  и  библ1ографическ1я  статьи  о  выдающиэсся  произве- 
ден1яхъ  народнохозяйственной  и  естественноисторич.  литературы, 
Метеорологическ!я  наблюден1Я,  произэеденныя  на  обсерватор1н 
Института, 

Работы  иог^'тъ  б  одр  1^во  ЖДАТЬСЯ  рисунками.  тАблдцами,  чертежами,  д1*ррам- 
И^ип  и  пр.  в^  □!>  желанш  аати]>а,  1ердтк1ШЪ  р1<^оюме  к>а  кисомъ-либо  инострдкиим'Ь 
яэык^  (реэючо  должно  быть  гостлвлеао  самимъ  авторамъ  и  пряс^ла!!^  :|1Ь  ридйкц1н> 
одновр^щеяво  со  стап.еш).  Оглаа.тепШ  1Г11ДСДйй  кттт  И!|И*йт1е^  $сроиЬ  русскаго 
яаыка^  кв*1ата(?тг."я  еща  ип  г][1ра1Л1,у;зс1кО}|1ъ  лаык'Ё. 

Подписка    приннмаетоя    въ    нанцелярШ     Моеко&снаго     Сельсножозяй^ 
ственмаго    Инстмтута    и    вь    книшн.     шагаэ.    Нарбаснкнова   {Москва, 

Варшава,  Вильна,  С.-Петербургъ)  и  «ТруДЪ"*  (Москва,  Тверская). 
Подписная  Ц'йна  въ  годъ,  за  четыре  книги,  5  руб.;  для  студентовъ 
высшихъ  учебныхъ  аааеденш2р.  50  к.;  ц^наотд'Ьльнсй  книги  1  р.  50  к.; 
отдельные  оттиски  статей  естестаенноисторическихъ  и  статистикоэко- 
номическихъ  высылаются  названными  книжными  магазинами  наложен- 
нымъ  платежомъ  по  расчету  20  к.  за  листъ, 
Гедакто2ш:  С>  И.  Роатаацевъ  и  Д.  Н,  Прпнмшнмиавъ, 


II 


т. 


VIII.  Н.  Бероеиееъ.  Сборникъ  проектовъ  небольшихъ  домовъ,  дщ  I .: 
сельско-хозяйственныхъ   построевъ.   Въ  отд.  продаже  —  Ц.  3 1»  ^ 

М.  Калииинъ.  Какъ  устроить  домовую  канализащю  ж  водоц!»- 
БОдъ  при  наличности  городской  с^^ти  и  ири  отСутств1н  посдФднЫЬ 
Руковод.  для  техниковъ^  мастеровъ  и  домовлад^льцевъ.  Ц.  70  к. 

2.  Фр.  Фоосъ*).  Какъ  самому  травить  и  окрашивать  дерево  п 
декадонтск10  и  пр.  цв-Ьта.  Ц.  1  руб. 

3.  Л  Воловъ.  Лок1ии  по  бухгалтер1и.  Какъ  самому  научиться  веси 
6ухгалторск1я  книги.  17  лекцШ,  предназначенныхъ  для  самообучен!я. 
Съ  цриложон1емъ  образцовыхъ  бухгалтерскихъ  книгъ.  Ц.  3  руб. 

4.  В.  Дембо.  Какъ  самому  изготовлять  скрипку,  какъ  почивяп  ж 
содержать  въ  исправности  ц*нныя  скрипки   Ц  75  коп. 

5.  Н.  Савинъ  *).  Простое  слово  о  новооткрытомъ  элемеш^  срадИк 
Ц.  30  коп. 

6.  Ф.  Фогель  *).  Велосиаедъ  съ  двигателемъ  или  двухъ-колеснн! 
моторъ.  Его  устройство  и  уходъ  за  нимъ.  Ц.  1  руб. 

7.  Г.  Ермоловъ  *.  Какъ  самому  серебрить,  золотить,  бронзвроватц 
оксидировать,  никкелнровать,  оцинковывать,  покрывать  патино!, 
имитировать  подъ  старое  серебро  и  окрашивать  металлы  ёеаъ  яешец! 
злентричеснаго  тока.  Ц.  80  коп. 

8.  Его  же.  Какъ  самому  серебрить,  золотить,  бронзировать,  оксидшро. 
вать,  никкелировать,  оцинковывать, покрывать  патиной,  имитировать  П0Д1 
старое  серебро  н  окрашивать  металлы— помощью  элеитрнчеотшм,  Гш^ 
ваническое  осажден1е  металл.,  гальванопластич.  работы.  Ц.  80  кои. 

9.  Его  же  *).  Какъ  самому  изготовлять  сух!е  элементы.  Ц  40  жои. 
10.  М.  Марусинъ  *),  Какъ    самому  устроить   у   себя    въ    кварпр! 

электрическое  осв1^щен1е  лампочками  иакалцван1я.  Ц.  60  коп. 

П.  Ю.  Оболенск1й.  Какъ  самому  наводить  зеркала,  паять  и  опбю 
стекло.  Ц.  60  коп. 

12.  Н.  Буховецн'ш  *).  Какъ  самому  строить  маденьк1я  динано* 
машины  Дня  спецгальвыхъ  п  любптельскихъ  мастерскихъ.  Съ  р1& 
въ  тексгЬ,  Ц  1  руб. 

13.  В.  Варгинъ  *).  Какъ  самому  исходатайствовать  привилепю  на 
свое  изобр'Ьтен1е.  Руководство  для  изобретателей.  Ц.  50  к. 

14.  Г.  Фурноль.  Приготовлен! е  лаковъ  и  замазокъ,  употребляем,  п 
ремсслен   д'1'.л1>.  Ц.  40  коп. 

15.  Н.  Герасимовъ.  11роведен1е  электрическихъ  звонковъ,  снар1- 
жен1е  безъ  мастера  батареи  и  уходъ  за  ней,  Ц.  40  коп, 

16.  Р.  Найденовъ.  Картонажное  иропзводство  и  переплетное  дЪю, 
Ц.  75  кои. 

17.  Л.  Гержанъ.  Штукатурный  и  лйпныя  работы— изготовлен1в  гшь 
совыхъ  и  л']^иныхъ  украшен1й.  Ц.  60  кои. 

18.  Забе.  Практическое  руководство  по  закалке   стали.   Ц.  80  ков. 

19.  А.  Лейвандъ,  инж.  *).  Какъ  самому  строить  небольш1е  доиа  I 
и  сельско-хозяйственныя  каменныя  и  деревянный  постройкп  я  руко- 
водить строительными  работами.  Съ  229  рис.  въ  текст*.  Ц.  1  р.  50 1. 

20.  М  Блокъ,  инж.  Центральное  отоплен1е,  его  расчетъ,  ороеШ- 
рован1е,  устройство  п  монтажный  работы.  Для  мантеровъ.  архитепо- 
ровъ,  техниковъ  и  техннческихъ  конторъ,  а  также  для  подрядчиков». 
Ц,  1  р.  50  коп. 

21.  Его  же.  Курсъ  тсхническаго  чорчен1я.  Для  техническнхъ  I 
ремесленныхъ  училищъ,  а  также  для  самообучения.  Ц.  1  р.  60  к. 

Премщ   обозначенныя    зв)ъздочкой,   высылаются    вмпста  Л 
первымъ  нумеромъ  оюурнаяа^ 

Подписная  ц11на:  5  р.  50  к.  съ  пересылкой  и  доставкой  на  г№ 

Редакторъ-изд.  С.  К.  Род1оноВЪ. 

Подписку  адресовать:  Москва,  Поварская,  Борисогл'Ьбск1й  пер.,   Книго- 
издательство сИаотеръ»^  М.  Блоку. 


^^В^СТНИКЪ^И 

^^^                      ЕЖЕМЪСЯЧНЫЙ  ЖУРИДЛгх                           ^^^1 

^^,     0десск!!нъ  Гзуеизновсквиъ  Общеспомъ       ^^Ш 

^^^н                                                                                                       ^^^^1 

|^Р             Л  ра  л^сд.  Хш  ))/1.  у§^/ценко.               ^^Ц 

^^Год-ь  Г»              Ш04.              Декабрь  Ме  12.        ^Ш 

^Ш                                  СОДВРЖЛНШ:                                    ^^Л 

^^Н       щ\йтыг.^}^^^^'  щш,щм              ^Н 

Отъ  д-ра  Е.  Я.  Дюкова 

(Харьковъ,  Екатеринославская  ул.,  №  36) 

ЛОЖНО  получать  сл^дую1Ц1я  издаи1я: 

ВАетнш  Гомеопатпеской  Медвцнны  за  1900, 1001  н  1002  г. 

Щна  за  каждый  годъ  3  руб.  съ  перес;  при  выписк^^  за  вс^^ 
три  года  30*/ф  уступки. 

Теравевтима.  Руководство  къ  л'Ьчешю  бол-Ьзней  по  го- 
меопатической метод-Ё  Ганемана.  Д-ра  Юза,  профессора 
л'Ькарствов'Ьд'Ьнхя  и  терапхи  въ  Лондонской  гомеопати- 
ческой Школ-Ь.  Переводъ  съ  посл'Ьдняго  англ1йск8го 
издан1я  съ  прим'Ёчан1ями  и  добавлешями  Д-ра  Е.  Дюкова. 
ЦЪна  3  руб.,  въ  переплете  3  руб.  50  коп. 

(Въ  этоиъ  руководстве^  нашло  себ^  и'Ьсто  только  то,  что  получило 
всеобщее  признав1е  или  им'^етъ  за  себя  в^ск1я  свид^^тельства  авто- 
ритетовъ,  п  при  тоиъ  проветренное  личнымъ  обширнымъ  опытомъ  ав- 
тора. Все  это,  въ  связи  съ  возможной  точностью  показашй  для  л^кар- 
ственныхъ  средствъ  и  немногослов1емъ  въ  отношеши  количества 
средствъ  вообще,  д*лаетъ  книгу  Юза  классическимъ  руководствомъ 
къ  гомеопатическому  ле^чен1ю,  какимъ  оно  и  признается  иностранными 
гомеопатами-врачами). 

Что  такое  гоиеопат'т?  Д-ра  Е.  Дюкова.  Второе  перера- 
ботанное издаше.  Ц-Ьна  25  коп. 

За  и  противъ  го11еопат1и.  Д-ра  Е.  Дюкова.   Ц-Ьна  50  коп. 

Что  такое  электро-го11еопат1я7  Д-ра  Е.  Дюкова.  Ц'Ьна  25  коп. 

Го11еопат1я,  какъ  вопросъ  зеиско-общественной  медицины. 

(По  поводу  прен1й  о  гомеопат1и  на  Харьковскомъ 
Губернскомъ  Земскомъ  Собранш  1898  г.).  Д-ра  Е.  Дюкова. 

Ц-Ёна  25  коп. 


„Гскагг  )(отеора!а". 

8-й  годъ  издав1я 
БЖЕМ-ВСЯЧНО  ПОПУЛЯРНЫЙ  ЖУРНАЛЪ 

ПОСВЯЩЕННЫЙ  Г0МЕ0ПАТ1И  и  ГИПЕНЪ. 

подъ  редакц1ей  Д-ра  ^.  ^!  Эржебецкаго. 

ИздаЕ1е  Варшавсваго  Обшеетва   Посд^дователей  Га»еопат)К. 

Ивянсмаа  [^ка  3  м§ла  1ъ  тъ  съ  аерсмяш. 

Членамъ  Общества  журналъ  высылается  безплатно* 

ПОДПИСКА  принимается    въ    администрац1И    эъ    Варшав-Ь, 
ул.  Новый  Св'Ьтъ,  №   16,  при  аптек-Ь  Общества. 


Въ  1904  году  выйдетъ  изъ  печати:  лечебникъ  на  польскомъ 
язык!  п.  3.     ;ТЕВАР]А  Н0МЕ0РАТVС2NА^ 

Соч.  Д-ра  I.  Држевецкто, 

,,Рос1гее2Ык  >Уб1егупаг]|  Нотора1усгпе|"/'арр«  Гудёея^ 

перевода  съ  аЕо1йскаго, 

Главный  складъ  :зтнхъ  нздачШ  въ  аптек*  Общества  Посл-ЬдователеЙ 
Гомсопапн  въ  Варшаве.  Уд*  Новый  СвЪтъ^  ^  16 


продаются    во  всЬ^ь    книжны^ь    жага^ 

зина^ь  и  на  склад-Ь  у  д-ра  И.  М.  ЛуЦбНКО 

(Одесса,  ^срсонская,  52): 

ХДОПЕЦЬ  ТД  1И0РЕ 

ЛИСТОНОША.    РОЗУМНЫЙ    КОВАЛЬ. 

ОпОВИДАННЯ. 

Ц^на  3  коп. 


АДЬМДНАХЪ 

НА  УКРАИНСКОМЪ  ЯЗЫКЪ 

„Зъ-кадъ  хмаръ  и  зъ  долыкъ" 

(Збирныкъ  творивъ  сьогочасныхъ  авторивъ). 

Впорядкувавъ  М.  ВОРОНЫЙ 

Одесса.  Року  1903. 

Ц'Ьна  книги  на  простой  бумаг-Ь  I  руб.  20  коп., 
на  веленевой  —  I  руб.  60  коп. 


УКРАЖНСЬКЫИ  АЛЫАНАХЪ 


Упорядкувавъ   Ив,  Лыпа. 


укрцнскнхъ  писателе! 


Ц*на    книги    на    простой    бумагЬ    1    руб.  20   кон., 

на    веленевой  — 1  руб.  60  кои,,    а    въ    роскошномъ 

переплегЬ  2  руб.  25  коп.    За    наложенный    платенсъ 

приплачивается  20  коп. 


Кто  внписываетъ  изъ  склада  этпхъ  пздашй,  отъ  д-ра 
Луценко  (Одесса,  Херсонская  52)  не  мепЬе  10  экз , 
пользуется   уступкой    въ  Ю'У,,    и    пересылкой    за  счй^гь 

склада. 


Книгопродавцамъ  обычная  уступка. 


У11Ш 

ИМПЕРАТОРСКАГО 

КАЗАНСКАГО  УНИВЕРСИТЕТА 

на  1905  гоЬъ. 

Въ  Ученыхъ  Запискахъ  помещаются: 

I.  Въ  отд'Ьл'Ь  наукъ :  ученыя  изсл%дован1я  профессоровъ  и  пре- 
подавателей; сообщен1я  и  наблюдения;  публичныя  лекц1и  и  р^чи;  отчеты 
по  ученымъ  командировкамъ  и  извлечен1я  изъ  нихъ ;  научныя  работы 
студентовъ,  а  также  рекомендованные  факультетами  труды  посторон- 
нихъ  лицъ. 

II.  Въ  отд'Ьл'Ь  критннн  и  библ1ограф1и  :  профессорск1я  реценз!и 
на  магистерская  и  докторская  диссерташи,  представляемыя  въ  Казансюй 
университетъ,  и  на  студентск1я  работы,  представляемыя  на  соискан1е 
наградъ;  критическ1я  статьи  о  вновь  появляющихся  въ  Росс1и  и  загра- 
ницей книгахъ  и  сочинен1яхъ  по  всЬмъ  отраслямъ  знашя  ;  библ10графи- 
ческ1е  отзывы  и  зам-Ьтки. 

111  Университетсная  л'Ьтопись:  извлечешя  изъ  протоколовъ  за- 
сЬдан^й  Сов-Ьта ;  отчеты  о  диспутахъ,  статьи,  посвященныя  обозр'Ьшю 
коллекщй  и  С0СТ0ЯН1Ю  учебно-вспомогательныхъ  учреждешй  при  уни- 
верситет-Ь,  б10графическ1е  очерки  и  некрологи  профессоровъ  и  другихъ 
лицъ,  стоявшихъ  близко  къ  Казанскому  университету,  обозр-Ьихе  препо- 
даван1я,  распред'Ьлен1е  лекц1й,  актовый  отчетъ  и  проч. 

IV.  Приложены  :  университетск!е  курсы  профессоровъ  и  препода- 
вателей; памятники  историческ1е  и  литературные  съ  научными  коммен- 
тар1ями,  и  памятники,  им'Ьющ1е  научное  значен1е  и  еще  не  обнародо- 
ванные. 

Ученыя  Записки  выходятъ  ежемесячно  книжками  въ  разм'Ьр'Ь  не 
мен-Ье  13  листовъ,  не  считая  извлечений  изъ  протоколовъ  и  особыхъ 
приложен1й. 

Подписная  ц-Ьна  въ  годъ  со  всЬми  приложен1ями  6  руб.,  съ  пе- 
сылкою  7  р.  Отд-^льнын  книжки  можно  получать  изъ  редакщи  по  1  р. 
Подписка  принимается  въ  Правлен1и  университета. 

Редакторъ  ^7.  ^7Ае/ссандро6ъ. 


очини    ПОлучаТЪ  па  одной  НМИГ^,    а    шфый    иолпш'чивп,    вьтг1Е101.1»аю[|;Ге    таккс 

С:1и  *1  р.  га4]  1^-,  ^ь  1Ш|1е1'.  э  ро  оврвыя  20  инмгъ  Шсллера-Михаклова  зд  1904  г., 


Открыта    подписка 
на  Ш05  годъ 

(36-й  годъ  издан! я) 


„^<ива 


^^         на  еженед'кльный 

иллюстриров.  журналъ 
со  многими  приложен. 


Спе111алькые  норреопомденты  на  театрЪ  воеиныхъ  д^1ств]й: 
акад&м.  //,  С  Салшкишъ,  художн.  ^^■  ^>  Тайррпнь^  фопшгр.  В.  К.  Вулла^ 

Гг.  подпнс^инн  ^  нивы  а  получать  въ  течение  1905  года : 

62  №№  художестаенно-литературнаго  журнала  р,НИВА''н  эаключакэщаго 
въ  себ'Ь  въ  течен1е    года   до  2000    столбцовъ    текста    и    1200  гравюръ, 

рисукковъ  и  художественныхъ  сниикобъ. 

40  КНИГЪ  , Сборника  Низы"    (каждая  отъ  10—15  листобъ,  а  въ  об- 

щемъ    около    8.000  страницъ),    отпенатанныхъ    четкимъ    шрифтомъ,    на 

хорошо  глазироаанной  бумаг-Ь  и  содержащихъ : 


полнаго  собран1Я  сочинемШ 

М.  Е.  САЛТЫКОВА-ЩЕДРИНА. 


А.  К.  ШЕЛЛЕРА-МНХАЙЛОВА. 


тхервып 
Ю    к  н  и  г  ъ 

(„Губернские  очерки*'^  ^Помпадуры  и  помпадурши",  „Господа  Голоаяееы* 
и  друг.)*  Съ  портретоиъ  автора  и  ^Материалами  для  бюграф!»*  К.  К^ 
Лрсеиьеви.  (Ц^на  попн*  собр,  въ  отд-^льной  продаже  съ  перес.  21  руб.). 
пойнаго  собран!»  оонмненШ 
оетальныя 
ЗО   книпь 

Подъ  редакфею  и  со  вступительнок:  стать  ею  А.  М.  Скабши'ва^аго, 
(Ц-Ьна  ПОЛИ.  собр.  въ  отдйльноЙ  продаж-^  съ  перес,  27  руб.), 

12  ннигь  ^ЕЖЕМ^СЯ}4НЫХЪ  ЛИТЕРАТУРНЫХЪ  и  ПОПУЛЯРНО  НА- 
УЧНЫХЪ  ПРИЛОЖЕНШ^,  содержащихъ  романы,  повести,  разскаэы.  по- 
пулярнО'научныя  и  критически  статьи  совремекныхъ  автороаъ  и  отд-Ьды 
6и6л1ограф1и;  см%си,  шахматовъ  и  шашекъ,  задачъ  и  раэныхъ  игръ.    До 

2000  стопбцовъ  текста  съ  рисунками. 
12  М№  <с  Париже  нихъ  МоД!^».    До  2О0  столбц.  текста  и  300  модкыхъ 
гравюръ.    Съ  почтовымъ  ящикомъ  для  ответа  на  разнообразные  вопро- 
сы подпнсчиковъ. 
12  ЛИСТОВЪ  рисунковъ  (около  300)    для  рукод'Ьльныхъ,   выпильныхъ 
работъ  и  для  выжигангя  и  до  300  чертежей    выкроекъ  въ  натуральную 

величину. 
Т  ^СТЪННОИ  КАЛЕНДАРЬ^  на  1905  годъ,  отпечатанный  въ  10  красокъ. 

ПОДПИСНАЯ  Ц'ЬНА  „НИВЫ^  со  вс-кми  приложен1Ями  на  годъ: 
безъ  доставки  —  6  р.  50  н, 
съ  доставкоЯ    —  7  р,  50  и. 
Беэъ  доставки  :  1)  въ  Москве,  въ  конторе  Н.  Печковской  —  7  р.  25  к.; 
2)  въ  Одессе*   въ  ккижн.  магаз.  ^Образован!?**— 7  р,  50  к. 

Съ  лересылною  во  вс-|  м^ота  России  8  р.     За  границу  —  12  р. 
Допускается  разсрочка  платежа  въ  2,  3  и  4  срока. 

ныищ  (^ще  первые  20  ннигъ  А.  К.  Шеллера-Мйхайлова  аа  1904  г., 

доплачива^^тъ  елин» врем  1^11  но  при  пвдписк-Ь:  Л4?зъ  д<х/гавК11  \\%  С.'\X^^щ^у^V^V  2  р.  50  к., 

беаъ  диет,  въ  Москв-Ь  и  Одосч^ь  —  1»р.  ?5кл  еъ  л  ост.  въ  СПИ.  ш  съ  перес,  пногороднпмъ  л 

эяграши^^Г — 3  р.  Цллш^трпропиппоп  объявлепЗо  о  подпигк1^  высылается  бесплатно. 

Адреоъ;  € -Петербургъ,  въ  Контору  шурнала  «;Н11вА^  ул*  Гогола»  №  22. 


вь  С.-Петербурге:  } 


ПРИНИМАЕТСЯ  ПОДПИСКА  на  1905  г. 

(Годъ  издаи1я  2-й). 

на  общедоступный  еженед'Ьльный   журналъ  для  ремесленни- 

ковъ-спец1алистовъ,    ремесленниковъ  -  любителей,    кустарей, 

техниковъ-практиковъ  и  ремесЛенныхъ  мастерскй^хъ— 

„РЕМЕСЕННЙКЪ-ЛЮВаТЕЛЬ". 

Журналъ  посвященъ  спец1альнымъ,  кустарнымъ  и  любительски» 
ремесламъ.  а  также  неирупнымъ  техничсснинъ  производствашъ, 
правильное  веден1е  которыхъ  возможно  и  доступ -ю  каяъ  для  реве* 
сленниковъ-спец1алистовъ,  такъ  и  для  любителей  техники  и  ренесяъ. 

Л^урналъ  «Ремесленникъ-Любитель»  ставить  себ-Ь  сл-Ьд.  задачи: 
1)  Держать  своихъ  подписчиковь  въ  курсЬ  ремеслъ  и  техники, 
постоянно  сообщая  вс1^  новости,  открыт1я,  изобр'Ьтен1я  и  усовершен- 
ствовашя,  въ  форм-Ь,  доступной  пониман1Ю  всякаго.  2)  Знакомить 
своихъ  подписчиковь  съ  нов^Ьйшими  пр1емаии  работы,  наиболее  прав- 
тическими,  ужо  принятыми,  но  мало  распространенными  въ  Россш. 
3)  Приходить  на  помощь  ромесленникамъ,  тсхникамъ-практикамъ  и 
любителямъ  ремеслъ  и  техники  сов^^тами  и  всевозможными  разъясне- 
Н1ЯМИ.  4)  Сообщать  гг.  подписчикамь  о  предстоящнхъ  выставкахъ, 
конкурсахъ  и  вообще  обо  всемь.  что  можетъ  интересовать  ремеслен- 
никовъ, техниковъ-практиковъ,  кустарей  и  любителей  техники  п 
вемеслъ.  5)  Снабжать  ремесленниковъ-спец1алистовъ  и  любителей 
(1ыдающимися  по  красоте,  изяществу  и  практичности  образцаи, 
достойными  подражен1я,  какъ  иностранными,  такъ  и  русскими. 

ВЪ  ВИД-Ь  ПРЕМ1И  подписчикамь  предоставляется  выбрать  изъ 
приводимаго  списка  ^альбомовь  и  руководствъ  наиболее  подходящ!! 
НА  СУММУ  14  рублей. 

I.  Рмттеръ  *.  Альбомъ  рисунковъ  образдовь  кузнечмо-слесар- 
ныхъ  работъ  во  всЬхъ  сгиляхъ— жел^Ьзныхъ  воротъ,  оградъ, 
р'Ьшетокъ  для  балконовъ  и  фронтоновъ,  л-Ьстнадъ,  крестовъ 
для  могилъ,  дверныхъ  зонтовъ  и  т.  п.  Великол'Ьпный  альбомъ, 
сост.  изъ  26  таблицъ  съ  объясните  л  ьнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
продаж'Ь— Ц.  2  р. 
II.  Н.  Греминъ,  Альбомъ  рисунковъ  образцовь  столярно-мсбельныхъ 
изд'Ьл'ш:  образцы  мебели  для  гостиныхъ,  спаленъ,  переднихъ 
и  т.  п.  въ  стил*  «модернъ»  и  друг,  модныхъ  стпляхъ.  Въ  отд. 
продаж'Ь — Ц.  2  р. 

III.  Г.  Грантъ  Альбомъ  рисунковъ  образцовь  столярно-плотничныхъ 
изд4л1й:  окна  для  магазиновъ,  витрины,  панели,  входныя  двери, 
внутренняя  отд'Ьлка,  деревянныя  ограды  и  детали  деревянной 
архитектуры:  наличники,  консоли,  коньки,  фронтоны,  и  т.  п. 
Въ  отд.  продаж-Ь— Ц.  2  р. 

IV.  Н.  АлексЬевъ.  Альбомъ  рисунковъ  образ1(ОВъ  обойно-драпиро- 
вочныхъ  работъ— мягкой  мебели,  драпри,  ц-Ьлыхъ  гарнитуръ, 
обстановокъ  для  квартирь  и  пр.  Въ  отд.  иролаж*— Ц.  1  р.  50  к. 

V.  С.  Туркестановъ.  Альбомъ  рисунковъ  для  выжиган1я  по  дереву 
иож-Ь  и  тнанямъ.  Въ  отд.  продаж-Ь— Ц.  1  р.  50  к. 

VI.  Арт.  Мартенсъ.  Альбомъ  рисунковъ  для  выпиловочныхъ.  токар- 
ныхъ  и  р'Ьзныхъ  работъ  съ  объяснптельнымъ  текстомъ.  Въ  отд. 
продаже— Ц.  1  р.  50  к. 

VII.  Резлеръ  *.  Школа  начальнаго  рпсован1я  для  взрослыхъ  и  д-Ьтей. 
Альбомъ  сост.  изъ  27  табл.  съ  объяснит,  текстомъ.  Премиро- 
ванная метода  для  желающпхъ  научиться  влад-бть  карандашемъ. 
Въ  отд.  продаже— Ц.  1  р.  50  к. 
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Иза^ст1я  выходятъ  четырьмя  книгами    въ    годъ,    составляю- 
щими не  мен^е  35  лист,  текста  1Г1 Н^. 

ПРОГРАММА    ИЗБ^СТХЙ: 
Оффиц1альный  ОТД^ЁЛЪ 

Правительстаеноыя  распор51жен1Я,  касающЫся  М.  С.  X.  Института, 
Постановления  Совета  Института  и  относя Щ1яся  къ  нимъ  прило- 
жения: а)  программы  и  планы  лекцзй  и  практическихъ  занятШ  аъ 
Институте;  6)  отчеты  объ  экскурС1яхъ<  ежегодно  совершаемыхъ 
йтудентамн  Института  подъ  руководствомъ  профессоровъ,  препо- 
давателей и  пр.;  в)  работы  комиссгй»  назначаемыхъ  Сов^томъ 
Института  для  разсл'Ьдован1я  различныхъ  вопросозъ  и  г)  отчеты 
о  конандироакахъ  членоаъ  совета  и  другихъ  лнцъ»  служащихъ 
въ  Институт'Ь. 

Некоторые  взъ  журналовъ  зас'1дан1й  Сельскожозяйственнаго 
комитета,  состояшаго  при  Институт'^,  а  именно  т^,  которые 
нм'Ьадтъ  особенное  значен1е  для  ученой  деятельности  Института. 
Годичный  отчетъ  о  состояши  Института. 

Каталоги  и  описан1я  бнбл!  отеки,  разнообразны  хъ  коллекцШ  ш 
учебныхъ  пйсоб1й,  находящихся   при  Институт'^. 

Неоффиц1альный  отд-ёл'ь. 

труды  профессоровъ^  преподавателей,  ассистентоэъ,  студеитоаъ 
Института  и  постороннихъ  лицъ,  а  именно: 

а)  естестеснно-нстор|1песк|е  и 

б)  отатнстино-эиоиащичесше    (преимущественно     касающ1еся 
изучешя  русскаго  нар  од  наг  о  хозяйства). 

Сюда  входятъ  какъ  отд'Ьлькыя  самостоьтельныя  нэсл4дован1я, 
такъ  и  со  в  местный  работы,  исполненныя  въ  лаборатор1нхъ, 
кабннетахъ,  на  опытномъ  пол%,  или  на  предполагаемой  опытной 
станцш,  пас^к-Ь,  аъ  лесной  тч%,  огород'Ь,  питомнике  и  пр. 
Критическая  и  библшграфическ1я  статьи  о  выдающихся  проиэве- 
ден1ях-ь  народнохозяйственной  и  естественноисторич.  литературы- 
][].  Метеорологическ1я  наблюдешя,  произведенныя  на  обсерватор1и 
Института. 

Работы  Аюгутъ  1^опр1>110 ждаться  р11*1уак»мп,  та^лвцанн,  чертехамн,  Д1аграм- 
»ьГ11мц  й  пр.  и^  по  желаш»  п вторя,  крАТЕ11:мъ  ре^ю^е  на  какомъ-лнбо  йво странно мъ 
яэьнЕ-Ь  (резюме  должно  быть  соотавлояо  сллшмъ  ааторамъ  и  ирае^ано  въ  родакцш 
одшщреыенно  со  статною).  Оглавл«!111Й  к^ждоП:  кингн  Пувйст!^,  кром11  рус^'каго 
яттыгса,  печатав  ген  ещв  на  фралцуягкг^мъ  лумк^ь. 

Лодписна    прмннмается   въ    ианцелйр]н    Мосиавскаго    Сельсиохоэяи- 
ствбннаго   Инотитута    и    вь    кнммн.     магаз,    Карбаснинова   (Москва, 

Варшава,  Вильма,  С.-Петербургъ)  и  „Трудъ"  (Москва»  Тверская). 
Подписная  Ц"^на  въ  годъ,  за  четыре  книги,  5  руб.;  для  студентовъ 
высшихъ  учебныхъ  заведешй  2  р.  50  к.;  ц^на  отд-Ьльной  книги  1  р.  50  к.; 
отд-Ьльные  оттиски  статей  естественно  историческихъ  и  статистикоэко- 
номическнхъ  высылаются  названными  книжными  магазинами  наложен- 
ныкъ  плате жомъ  по  расчету  20  к.  за  лнстъ. 
Гедиютфы:  С.  И«  Ростовцееъ  н  Д.  Н.  Прянншннновъ, 


И. 


УШ*  Н.  Берсеневъ.   Сборнвкъ  проектовъ  вс^больши^ъ  доновъ,  дачъ  е 
се1ЬСКО-хоз1Йствеиныхъ    построеаъ.    Въ  сид.  продаж*  — -  Ц,  2  р^ 


М.  Калинниъ.  Какъ  устроить  домовую  кааалязацш  о  водокро- 
водъ  при  нмичности  городской  сити  и  урй  отсутств1и  лослйддрй, 
Руковод.  для  техннковъ^  мастер  о  яъ  и  домомадктьдевъ.  Ц.  70  к, 

2.  Фр.  Фоссь  *).  Какъ  саноиу  траввть  и  окрашивать  дерево  ш% 
декад^4!тс1ао  и  ор.  дв'Ьта.  Ц-  1  руб. 

3.  Л  Воловъ.  Лекгий  по  6ухгалтер1н.  Какъсамону  нау^иться  в<>сти 
бухгалторск;я  кингя,  17  лекц1й,  предаазиачейныхъ  для  самообуя^н!^* 
Съ  приложен  1емъ  образцов ыхъ  бухгалтврс1сихъ  книгъ.  Ц.  3  руб* 

4.  В,  Дембо,  Какъ  сажному  маготовтть  скрипку,  какъ  потпяять  и 
сод1^ржать  ш.  непраиности  ц-Ннвыя  скрипки   Ц  75  кой* 

5.  Н«  Савииъ  *К  Простое  слово  о  нооооткрытом1.  алементй  срадШ?, 
Ц*  30  коп. 

6*  Ф.  Фогель  *).  Велос1швдъ  съ  двпгателемъ  или  двухъ*ка1есяи1 
моторъ.  Его  устройство  и  уходъ  за  нвмъ.  Ц.  I  руб, 

7.  Г*  Ер  МО  л  о  вь  ^  Какъ  самому  серсбрйтц  ;ш10тить,  бронзировлгц 
оксидировать,  паккелировать,  оцинковывать,  покрывать  патино^1^ 
имитировать  лодъ  старое  серебро  и  окрашивать  металлы  бвзъ  вомошм 
алеитричесиаго  тона.  Ц.  80  коп. 

К  Его  же-  Какъ  самому  серобритц  золотить,  броннароватц  окснднро* 
вать,  никкслкроватц  о цвн ковы вать, покрывать  патиной,  пмптяровать  п№ 
I  старое  серебро  в  окрашивать  металлы— помощью  элентричаптва*  Таль- 
Паническое  осажден! е  металл.,  гальвамопластяч.  работы,  Ц,  Ш  коп. 

9*  Его  же*),  Какъ  самому  изготовлять  сухю  ^мемевты.  Ц   40  шю» 

10,  М.  Мар^смнъ'^).  1гакъ  самому  устроить  у  себя  въ  квартир! 
электрическое  осиЬнмпме  лампочкам!Г  накаливай  [л,  Ц.  60  коп. 

11,  Ю.  ОболенС||1и.  Какъ  самому  паводнть  зеркма,  павть  и  огибать 
стекло,  Ц,  6()  коп. 

12,  Н»  Буховецн'ш  *),  К<ькъ  самому  стронтк  малепькш  днвамо' 
машпны  Дня  спсд1альвыхъ  и  любптольскихъ  мастерскахъ.  Съ  ряс. 
въ  тексгЬ*  Ц   1  руб. 

13,  В.  Варгвнъ  *).  Какъ  самому  исходатайствовать  праввлог1Ю  ва 
свое  пзобр1Ьтен1о,  Руководство  дли  пзоОр^тателей.  Ц*  Ы)  к, 

14,  Г.  Фурноль.  Ир  и  готовлен!  о  лаковъ  я  аамааокъ,  удотробляеи.  т» 
ремеслен    дГ.лк  Д,  40  коп. 

15,  Н,  Герасим овъ.  Проведеиш  электрическйхъ  звонковъ^  I  варя- 
шон1е  бвзъ  мастера  батареи  и  уходъ  ;т  ней.  Д,  40  кои, 

16,  Р.  Найденовъ.  Картонажное  вроизводство  и  переплетное  д*лн, 
Д.  75  коп. 

17,  Л*  Герианъ.  Штукатурный  и  л^пныя  работы— пзготовлеа10  гЮ1- 
совыхъ  в  л'Ьпиыхъ  украшен  1Й.  Ц,  Ш  коя, 

18,  1а6е,  Практическое  руководство  по   закалкЬ   стала.    Ц,  ,Э0  коп» 

19,  А.  Лейвандъ,  ммж,  *)/Какъ  самому  строить  воболын1е  дома  в 
и  ссльско-хоаяйственяыя  камея  ныя  и  дсревянныл  вострой  кп  я  руко- 
водить строительными  работами*  Съ  229  рис,  въ  текст!;,  Ц,  1  р.  50  к, 

20,  М  Блонъ,  лнш,  Централшое  отоплен  1е,  его  расчетъ,  йроекте* 
ровав10^  устройство  я  монтажный  работы.  Для  мантеровъ,  архит1'«то- 
повъ,  технйковъ  п  техннчоскнхъ  конторъ,  а  также  для  додрядчвкоаг, 
Ц,  1  р-  50  коп. 

21,  Его  ше.  Еурсъ  техвическаго  черчен1я.  Для  технпческихъ  I 
ремссленвыхъ  училощъ,  а  также  для  самообучонш.  Ц.  I  р,  60  к. 

ЛреМщ   оиошач^тныя    зетздочтй^   выгъиаюмея    вмтстт   сг 
пере ымъ  щ.м еро. и ь  журнала, 

Подписвая  д111а;  !>  р.  ЛО  к.  сь  щешлког  и  доставкой  иа  годъ. 

Ред^тторъ-имК  С,  К.  Родюио&ъ. 
Подписку  адресовать;  Москва,  Поварская,  Ворисогл-кбск!й   пер.,    Кмиго- 
кэдател!*ство  «Мастеръ»,  М.  Блоку, 


1зиечеше  юг  Устава  Одесского  Гаилжакопсквго  О' 
утворжд,  М|»Е.  Виутр.  ДЬдгь  в-ш  1фк|д  1898  га 
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